Google 



This is a digital copy of a book that was prcscrvod for gcncrations on library shclvcs bcforc it was carcfully scannod by Google as pari of a projcct 

to make the world's books discoverablc online. 

It has survived long enough for the Copyright to expire and the book to enter the public domain. A public domain book is one that was never subject 

to Copyright or whose legal Copyright term has expired. Whether a book is in the public domain may vary country to country. Public domain books 

are our gateways to the past, representing a wealth of history, cultuie and knowledge that's often difficult to discover. 

Marks, notations and other maiginalia present in the original volume will appear in this flle - a reminder of this book's long journcy from the 

publisher to a library and finally to you. 

Usage guidelines 

Google is proud to partner with libraries to digitize public domain materials and make them widely accessible. Public domain books belong to the 
public and we are merely their custodians. Nevertheless, this work is expensive, so in order to keep providing this resource, we have taken Steps to 
prcvcnt abuse by commcrcial parties, including placing technical restrictions on automatcd qucrying. 
We also ask that you: 

+ Make non-commercial use ofthefiles We designed Google Book Search for use by individuals, and we request that you use these files for 
personal, non-commercial purposes. 

+ Refrain from automated querying Do not send aulomated queries of any sort to Google's System: If you are conducting research on machinc 
translation, optical character recognition or other areas where access to a laige amount of text is helpful, please contact us. We encouragc the 
use of public domain materials for these purposes and may be able to help. 

+ Maintain attributionTht GoogX'S "watermark" you see on each flle is essential for informingpcoplcabout this projcct andhclping them lind 
additional materials through Google Book Search. Please do not remove it. 

+ Keep it legal Whatever your use, remember that you are lesponsible for ensuring that what you are doing is legal. Do not assume that just 
because we believe a book is in the public domain for users in the United States, that the work is also in the public domain for users in other 
countries. Whether a book is still in Copyright varies from country to country, and we can'l offer guidance on whether any speciflc use of 
any speciflc book is allowed. Please do not assume that a book's appearance in Google Book Search mcans it can bc used in any manner 
anywhere in the world. Copyright infringement liabili^ can be quite severe. 

Äbout Google Book Search 

Google's mission is to organizc the world's Information and to make it univcrsally accessible and uscful. Google Book Search hclps rcadcrs 
discover the world's books while hclping authors and publishers reach new audiences. You can search through the füll icxi of ihis book on the web 

at |http : //books . google . com/| 



1 1 1 : riz M A N X -v. I ;< ; k i : i »» ka x i > i ,. 



A T L A 8 



i»i:i: 



i)i:saiiiTrvi:x AXAToMri-: i)i:s MENsriiKx. 



NKlNTr. AirLAfiK. 



I)H C^YKL PIIJITZM^NN, 



4TLAS 



DKR 



DESCKIPTIYKN 



ANATOMIE DES MENSCHEN. 



NEUNTE, VOLLSTÄNDIG UMGEARBEITETE AUFLAGE. 



HERAUSOEGKBEN VON 



DR- E. ZUCKERKANDL, 

K. K. HOFKAT, PHOKESßOK DKR ANATOMIK AN DKK K. K. UMVKUSITÄT WIEN. 



i:ilSTi:il 13AXD: 

KNOCHEN, GELENKE, BÄNDEß, MUSKELN. 

MIT 343 ZUMEIST FARBIGEN ABBILDÜNüEN. 
■ß • - ' - - - . 




WIEN UND LEIPZIG. 
WILHELM BRAU MÜLLER 

K. U. K. HOF- UND UMIVEBSITÄTS-BUCIIUÄNDLEB. 

1902. 



'•-,■ 



(Alle Kechte, auch das der Übersetzung, vorbehalten ) 









« • • • 

• • • 






• « • 



f * m 

• • • • • • 

• « • • « • • 



Druck von Friedrieb Jasper in Wien. 



VORWORT. 



JtiS war für mich kein leichter Eiitschhiß, der ehrenvollen 
Aufforderung, die neue Auflage dieses Werkes zu besorgen, 
Folge zu leisten. Es ist nämlich eine weniger mühevolle Aufgabe, 
einen neuen Atlas herzustellen, als einen bereits bestehenden 
umzuarbeiten, da die Pietät für die Arbeit eines Anderen es 
nicht zuläßt, ganz und gar seinen eigenen Weg zu gehen, sondern 
eine bestimmte Marschroute vorschreibt. Dazu kommt noch, daß 
mich niemals die Lust anwandelte, einen Atlas der beschreiben- 
den Anatomie herauszugeben. Die Freundschaft, die mich mit 
C. Heitzmann verband, veranlaßte mich aber, von dieser Absicht 
Abstand zu nehmen und so erscheine ich denn als Herausgeber 
des Heitzmannschen Atlas. 

In Bezug auf die Auswahl der Abbildungen und der Art 
der Darstellung schien es notwendig, Veränderungen vorzunehmen, 
hinsichtlich der ich auf den vorliegenden Band verweise; hervor- 
gehoben sei nur, daß die Colorierung des die Muskelfasern ent- 
haltenden Abschnittes für diese Auflage von C. Heitzmann 
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VI Vorwort. 

selbst beabsichtigt war. Es gelangt hiedurch ein Wunsch des 
Dahingeschiedenen zur Ausführung. 

Herrn Dr. J. Tandler, der mir bei der Bearbeitung dieses 
Werkes seine Unterstützung lieh, spreche ich an dieser Stelle 
meinen herzlichsten Dank aus. 



WIEN, im Aujrust 1902. 
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M U S K E L N. 



-*.=:2^C^C=5^ 



Heltztuann, Atlas. 9. verbesfierte Anfl. 



Fig. 1. Die Wirbelsäule, Coh 

vertebralis, von vorne. 

Das KreDzbein setzt sich in A\ 
Falle ans sechs. dsE Steiasbein 
Wirbeln 




Fig. 2. Die Wirbelsäule, Cvhnmm verte- 

liraha. von der Seite. 



Die Wirbelsäule weist folgende constante 
Krilmmangen auf: am IlaUtlieiie eine nuUssipo Convexi- 
tät nach vorne; am Brasttheile eine starke Convesitilt 
nach fainten; am Lendentheile eine starke ConvesillLt 
nach vorne, und am Kreuz- und Steitsbeine eine Cou- 
vexitSt nach, hinten. Der Ileckentheil der WirbeUilule 
setzt Gich gegen den darüber liegenden Abschnitt 
zwischen dem fünften Lendenwirbel nnd dem Kreuz- 
bein in Form einer scharfen Knickung ab. Diese Stelle 
führt den Namen Promoaloriam. 

Die Vertheilong der Foveae costales und das 
Verhalten der Forarniiia inferreifeliroüa' ist zn lieachteu. 



Knochen des SlammeB. 







Fig. 3. Mittlerer Brustwirbel, von der Seite. 




Fig. 4. Mittlerer Brustwirbel von oben. 

An einem typischen Wirbel untereeheidct man ; I . Den Wirbelkörper, Corpiu 
rerltbrae, mit der Fovea cirslalU supcrior and inj'eriiir; 2. den Wirbelbogen, Arcun 
eerttbrat, mit der Incuiira vfrltbralu aapei-ior und iii/erior; 3. die Gelen kfoitaBtze, 
ProcuMut articulartt »uptriorei et inferioru, mit den Gelenk faeetten; 4. den l'rocctiat 
Iraitsveriut mit der Fui-ea cotlalU traatferaalis und 5. den l'roces$iii tpinoiu«. 



Knochen des Stammea. 
Proceiitii «jjinMus 




Fig. 5. Mittlerer Halswirbel, 






Die HalsMirbel halen |ue ' 
löcherten Querfortsal^ e e kur e 
nach h nten abdachen le Gelenkt 
Querfortsatz vere nigen s h und s 
endet m t dem Tab ula a tet 



ale pesallelte edere Wirbelkürper, einen durch- 

fla 1 en f.es| ul enen I'nireagiis spinosut vmd Bchief 

;tte Das K | ; enrudiment und der eigentliche 

1 essen so Isb J- -amen tranKversarium ab. Ersteres 

lelzterer n t lern Tuberculiim posterius. 




Fig. 6. Der erste Halswirbel 






Der Atlas besteht aus einem vorderen und hinteren Bogen, deren Vercinigun^H- 
Btellen die Massae ialeraUs bilden; die Gelenk fortsetze lagern nahezu horizontal; 
die ob«reD sind aus;;ehühlt, die unteren eben. Der Domfortsatz ist rudimenlllr und 
bildet ein Btumpfas Ilöckerchon, Tulierciilum piisleriiis; die vonlero Bogenhillfte trägt 
das Tabereiilum aiileriw. In der Milte der Hinterfläcbe des Torderen Bogens liegt die 
GelenkllSche für den Zahnfnrtsatz des zweiten Halswirbels, Fovea dentis. 



Ktiodien des Stau 




Fig. 7. Der zweite Haiswirbel, Fig. 8. Der zweite Halswirbel, 

Eptstropheus, von oben. KpistrojJ^l^liS, von der Seite. 

Der Körper besital einen Forlsalz, den Zahn. Dett», dessen vordere Fiäohe eine 
Facette träRt. Nahe dem Zaline liegen die mehr horizonlal |:estellten oberen Gelenk- 
flScben zur Verbindung mit dem Atlus; die unteren (Jelenktlilchen fallen ecliief nauh 
hinten ab. Der Domfortsatz ist stark gebaut. 




Fig. 9. Der siebente Halswirbel, Vertehra jirommen», von oben. 

Die DornfoTt>ätie des dritten li» siebenten Haiewirbels aeliiiien nai-ti tinten 
sn I^n^e zn. Die Zatkeu des sethsten Dornes Bind verkürzt, der siebente Ilftle- 
«irbel hat den längsten, nicht gespalleren Dorn. Der /Vocm*i« Irantrrrtut des 
»«libeten UaUwirb^lH ist cbarukterigiert dun^h das Mark aaegebildele TaUrcvlum 
'T. earutieiim), welches umso Biürker vorGpringt, als am debenten Halswirbel 
frculum anteriiu nicht entwickelt ist. 



i. 




Fig. 10. Der erste Brustwirbel, 

V'eiiebi'a thoracalls L von fier Seite. 



der Knrper ^rüHser und mebr abgerundet: die Dorne sind kQrior, bretipr 



Der cnte ßn»twiib«lkKrpflr lut nocb 

die Form eines llBkivirbelkUrper», er trägt 
crnninl eine gruiio g&nzc l'ucetw für die 
ecslo Kippn, eaudal eine bulbe filr die xvtoite 
Ki]ipD. Üer zweitP Urustuirhel bat cranial 
noi^h eine den IlaU wirbeln entsprechende 
Fonn. wübrend er caadal schon assimiliert 
erscheint. 

An den neun oberen Brustivilbeln bil- 
den die ratiditlLndigen Gelen kgrllbcbcn dar 
Nu^bar wirbat mit den Bandecbeiben die 
Fuotae coitaUi fllr die Kippenküpfähen, Da» 
Fitrawm rtriebrale kreiiförmij; die Dornforl- 
siitze lanp, besondors an doo tnittleren Itruit- 
wirbeln. Dio yurrfoctintse haben nach vorno 
gerichtete. Oborknorpelte Gelenkt! Sehen für 
diu Tuhtrrala coilanm. Die CelenkfortiiiUe 
sind senkrecht gestellt <ind trogen nahem 
frontal gelagerte Kacetteu. 
ind. wie die KndBlichen zeigen, tturnjiT drei- 
i gerichtet. An den ii 



Der 



ehntt 



Bn 



lei trUgt a 
1 K5r|ie», 




der Seite 
am oberen 
Rande zumeist eine nnvoll- 
kommene Gelenköücbo, <!!.■ 
durch die untere Gulenkliii' ii 
des Kürpers des neiini' 
Brust Wirbels ergilnzt Mir<i 
Der Ki>ri.er de*^ eilften uimI 
zwölften Brnstwirbeli 
ti^gt eine vollkommene, riel'er 
herabgeriickte und dem Quer- 
to rtsatze penühi^rte Fovta 
cuaMlia: der Quertort^atz des 
zehnten Wirbels ist verkürzt. 
stark nach hinten ^iieigt und 
tragt in der Heftel eine Fwivii 
cottaiii, der des eilften Wir- 
bele ist verkürzt und durch 
das Fehlen der Porta ci>- 
tialü chnrnkterisiert ; der des 
zwölften ist noch kürzer 
nnd in den J'r<ic. mummiUari» 
und Proc. accrtaoriuii zerlegt; 
ferner sind seine unteren — 

Geienkfortfiiit/e ijcroits, uie Flg. 11. Der Zehnte, eüfte und zwölfte 

am Lendenwirbel, sagitral BlllStWirbel, ' 'ertebni thivarah'n X, XI. XU. 
L'estelll. von der Seite. 



Knochen des Stammes. 




Fig. 12. Lendenwirbel, Vertebm lumlalis, vo» der Seste. 



Der Proc. frantferiii^ des Lendenwirbel entt-prii'ht einem KippenradimeDt (Prot. 
cottariua), während der eigentliche Quertbrtsatz in den Proc. mammiliaris und aeettioriit» 
aufgelöst ist. 

VoDi ersten bi^ fünften Lundennirbel n'erden die Kiirper breiter und gehen 
in die qoerovale Form über, welche weiter unten, aui fünften Lendenwirbel am 
dentUchsten aoBgeaprochen i^t. Der Abstand der unteren Gelenk fortelttze nimiDt 
in der Reihenfolge abivärls zu, bo zwar, dasa der von ihnen pebildete Winkel oben 
spitz, abw&rte immer Elumpfer wird. An dem letzten Lendenwirliel steheD die nnteren 
GelenkfortsBtze fast so weit auseinander wie die oberen, wodurch der Winkel ansge- 
glicbeD er«cheint. 

Der Körper des fünften Lendenwirbels ist keitfurmig, der Querfortaatz bildet 
einen atampfen Zapfen und die kanm gewölbten unteren Gelenkfortä&tze sind nach 
vorne gerichtet. 




Fig. 13. Das Kreuzbein, o.h 



Dus Kreuzbein besteht aus füuf nnter eintmder Terwachsenen Wirbeln. Man 
unterscbeidet an detnselben die Bneis. eine Yordere. Facie» peltina. und bintere 
Fläche, Faeie» iloriali», und zwei Seitenflächen. Die Basis artikuliert mit dam 
fünften Lendenwirbel. Die yordere Flücbe ist conoav, mit vier Paar Löchern ver- 
sehen, FuranUaa »aeralia aulfriura; jedes I'aar wird durch eine horizontile Leiste, Litita 
Irantvena, verbunden, welche die ContactfIBohen der fünf Wirhelkörper bezeichnen; 
naeh aussen von denselben liogien die Parifa InUralet. Die nach unten eich nähernden 
Seitenf lUcben, die an ihren olwren Enden üi^ Faciei avricularia zur Verbindung mit 
den Hüftbeinen tragen, laufen in eine stumpfe Spitze aus, welche zur Verbindung mit 
dem Steissheiiie dient, A^tx osn. sacri. 




Fig. 14. Das Kreuzl)em, Os 



Hinter der Basie liegt der dreieckige Eingang zu deu das Krenxbein durcb- 
bobreaden Canalü tacrali», eine ForlsetKung des Caiialü vtrUbratU; zu beiden Seiten 
dessellicn ragen die oberen, nai'b binten gerichteien GelenkfurtsStiLe des ersten KreuE- 
wirbels empor. Die binlere FlBcbe ist convex; od derBellien verlBuft die mittlere 
Kreuxheinleiste, Ci-irfii »acralU mttUn, entstünden au» der Venrai'hiiuiiß der Dorn- 
forta&lze: »u beiden Seiten sind die Crüiae nacrali* lal/ralet entf^prechend den vei- 
fichmobeoen l'i-oc. trantverii. Zwischen der CrUin mal. und lai. die CrvUi arlimlarit, 
aus der Verse hnielzung der Gelen ktortsätze entslanilen. Am unteren Ende der Critia 
tccralU media beUndel sich die KndOtfnung des CanalU tacralU, der Jlialui tacralü; 
BOitlicb davon stehen die Curnua tncralia, verkUn^merte absteigende Gelen kforteStze 
dee fünften Kreuzlieinnirbels. Die hinleren Kreuzbeinlöcher, Foriimina lacralia 
porlrriora, sind kleiner und nnre^elmüfiaiger iib die vnrUeren. 



Knoclien des Stammes. 







Fig. 15. Sagittalschnitt durch das Kreuzbein. 



Man sieht das A'erbkltnia der /■Vir. iiilcrvei-tehraUa zu den For. sacralia 
anltriora nnd poileriora. 



Knochen des Stnnim< 



( omnn cBfeygta 





Fig. 16. Das Steissbein, 

Os COCCygis, von Yome. 



Fig. 17. Das Steissbein, 

Os COecygis, ron hinten. 



Das Steissbein besteht ans vier isehr selten fünf) rudimentären Wirbeln. Dar 
erste trSgt die Cuntua cüccygra, raüimentäre, aufsteigende GelenkfortaStze; ebenso 
verkümmerte Proeeuiis Iranirirsi, Zwischen den Hiirnern liegt die Verbindnngsstelle 
des Steissbeins mit der Spitze des Kreuzbeins. Den übrigen gteisEbeinwirbeln fehlen 
aneh diese Bndimente. 



KDOchen ät> Stammes. 




Fig. 18. Ein Halswirbel, ein oberer, ein mittlerer und ein 
unterer Brustwirbel, von oben gesehen. 

Form der Wirbelkürper und Wirbellöcher im Halä- and Brustse^tment. Der 
WirbolkÜrper ist am Halse quoroval, geht im Bereiche der oberen Brustwirbel in die 
stumpfdreieckige Form über. Der Wirbelcatiftl ist in der HiUr6;;i^n relativ weit, drei- 
eckig, in der ßrustregioQ kreisrund. 



KnoclJcu d«s SlHQimes, 




Fig. 19. Der erste, vierte Lendenwirbel nnd der erste Kreuzwirbel, 

vciii olion, in halber N'atur^rüs^e. 

Form der Wirbelkorper aad WirMlücher im Leaden- und Krenüäegment. Ilie 
Kürzer der Lendenwirbel sind queroval, der Wirbelcanal dreieckig. 




Fig. 20. Horizontalschnitt durch einen Lendenwirbel. 

Mnn sieht die Vertbeihing und Anordnung der SpongiosabUlkL'hen und das Ver- 
h&ltnis zwischen Spongiona und Corliailiii. 




Fig. 21. Hintere Fläche eines Lendenwirbels nach Abtragung 
des Bogens. 



Die genannte Fläche zeigt jederseilr^ von der Mittelebene grosse VenenlUcken. 



Knochen des Stammes. 



Fig. 22. Der erste Halswirbel. Aihs. eines Kindes, 



Die hinteren Bogeiihalften und die Ma^sae lalrralea des Allan entstehen aus je 
einem syininetrisi'ben KnoL-ben kerne. In der kuoqieligen Anlage des vorderen Uogens 
findet eich ein medianer, inancbmat auch ein paari^^er Knochenkem, der im achten 
Lebenejabre mit den Massae laleralen verwächst. 




Fig. 23. Der zweite Halswirbel, Ejiintrophcus. eines Kindes, 



Der EpUlropheita entwickelt sit-h uns vier Stücken: aws dem Kiirper, dem Zabn- 
fortsatze und den zwei Koaenbaiften. Der Zabnl'orlsatz frebt aiiH dem Knocbenkeme des 
Allaskürpere hervor, der seciindar mit dein KJirper des Episliophr.u» verwächst. 



Knochen des Stammes. 





Fig. 24. Bildung eines Wirbels 
ans dem Körper und den zwei 



Fig. 25. Die Fuge zwischen 

dem Körper und dem Bogen in 

der Seitenansicht. 




Fig. 26. Die Fuge zwischen dem Körper und den Bogen, 



Alle wahren Wirbel, der erste und zweite Halswirbel ausgenommen, entwickeln 
Bicb ans 3 Stücken, dem Eürper und den beiden Bogenhälften (Pig. 24 >. Die Bogen- 
stücke verwachsen mit einander bald nach der Geburt (Fig. 26); später, im 3. Lebens- 
jahre, die BogenBtücke mit dem Körper. 

Die Fuge zwischen Kürper und Bogen verläuft, wie die Seitenansicht (Fig. 25) 
lehrt, ventral von den Gelenkflucben für die Kippenküpfoben. 



Knacben äe» Stammes. 




Corpora r<rttbrarvm 



Fig. 27. Zusanunensetzung des Ereuzbeines ans den fünf 
Erenzbemwlrbeln. 
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Knochen des Stammes. 



JBxtr0Viitu* 




Fig. 28. Linke Rippe, Costa vera, von oben gesellen, 



Jede Kippe besteht aus der knüehernen Spange und dein llii)j)enknorpel. Die 
Spange jeder typischen Rippe hat eine äussere convexe und eine innere concave 
Fläche, einen oberen abgerundeten und einen unteren mit einer Furche, Salcns costae, 
versehenen Kand, welche sich besonders gegen das Vertebralende der Kippe zu ver- 
tieft. Das Vertebralende besitzt das überknorpelte Köpfchen, Capitulum, welches an 
Kippen, die mit zwei Wirbelgelenkflilchen verbunden sind, zwei durch die Crista 
r.apituli getrennte Facetten zeigt. 



Knochen des Stammes. 




Fig. 29. Rechte Rippe. v.m unten t-esehen 



Sei'tlii'h Tom OipUul-m belindei ^-ich due T-Arrciäum c-.^laf iin<] im Aiutcbinsite 
an duBelbe die FacU« articulnrit Inli-rculi für 'ien Qiierforlitalz. Ilen zii'ir4-h>rn (Jiipi- 
lulum nnd Tuberculiim befiDÜlicben Theil nennt man Culluin, Lateral vitii Tahtrculum 
wird der Rippenkürper von einem rauhen Ma^kelansatze, An'juluji entiar, t'ei|uert. 



Knochen dei Stamme). 




Fig. 30. Die erste Rippe, von oben. 



Die erste Rippe ist kurz, stark nach der Kante gekrümmt; eie zei^ eine 
obere und eine untere Fläche, einen äusseren und einen inneren Rand. Dieselbe besitat 
ein rundliches Küpfchen mit einer einzigen GelenkflBche, wenn der erste Brustwirbel das 
enleprechende Uelenkgrli beben allein bildet; wenn hingegen das Gelenkgrübehen vom 
siebenten Hals- und ersten Brustwirbel gemeinsam hergestellt wird, ist auch die 
Gelenkfläcbe des Köpfchens eine dopiielte. Am inneren Rande befindet sich ein 
Höcker, das Tabercidiim gcaleiu LUfranci; hinter diesem der Saicui für die Arteria 
auhelacia; vor demselben eine Rinne für die Vena auhclavia. Der Aiiyiiluii coilae fSIlt 
mit dem Tulerciu 



Knochen des Stammes. 




Fig. 31. Die zweite Rippe, 



Di« zweite Kippe iat gleichfalls kurz und stark gekriimmt. Der Anffuliu cotlae 
nabe dem Tnberculiim etebenil. Die zweite Rippe besitzt an ihrer AusBeofläche eine 
charakteristische Haahigkeit, Tuberonta» costae giciinilae, für den Ansatz des 
M. i 



Iviiüi-hen deri Stammos 



F^<: orlind. capi 




ivi Zwölfte Ripfe. 



Fig. 32. Co/iuiii und Cajjäuluiii custae. 



hinten gesehen. 



Ad der ewciIdq bU vierten Kippe iit der Hala mehr cylindriacVi. von der fllnrten 
ilh in der lieihe mich unti'D dagegen mehr prisraatiach. Au der eietieaCen bis xelinten 
Kippe trüg't der obere Kand des Halses eine deutliche, nurwärta gerichtete Zacke. Die AnguU 
poidifei itchcu an den oberen Rippen nahe dem Tuberüitlum ; an den antoren in grUsaerer 
Kntternung von diesem. Die oberen xwei oder drei Rippen aind karz und alark ^ljog«n; 
die minieren lang nnd weniger gekrümmt; die drei unteren üind kurz und fluch. Die 
Kuhnte Rippe iiut eine kleine kreisrunde J-'ac, arlieiU. luberctiU und hänflg nur eine einCache 
aelenkefucette um Kilpfcbsn, dm plump iat. 

Die elfte und xwälfto Kippe enden frei und sind unter allen Kippl^Q nui meisten 
beweglich; «ie beeitiien ein rundliche» Kiipfchen mit einer einfachen (ivlenkltäcbe. Das 
Tubereulum coitae fehlt beiden, die rauhe, den Anffulni eoilne bildende Linie fehlt der 
KwUlften Kippe Ihre Knorpel sind kurz, rundlich und xu^e.ipitxt. Die nwliirie Kippe ist die 
knrteate von allen 




Fig. 33. Das Brustbein in Verbindung mit den Rippenbogen. 



Das Brustbein Ut aa »elDen Seiten rttadera mit sieben Ki|ipFiiknorpelii in VerbinduDg. 
Km der ente UipponknoTpel gebt unmittelbar in dna Manulirium über; die ilbrigen Bippen- 
IcDorpel lind mit dem Bmatbcine ziimeiat gelenkig verbunden i die GelenkgrQ beben werden 
vom zweitBD bis siebenten Kippenknorpel immer seieliler. Der siebente Knorpel lagert sich in 
eine kleine, am Cebergangc des Mittelslilckea in den .ScbncTlfortsatz bctindiicbe Vertiefung. 

Die Rippen, deren Knorpel das litustbeln crceicht, heiseen wahre, CWne i'eme.' die 
Kippen hingegen, deren Knorpel nich miteinander verbinden, oder »elcbe frei, ohne Vei- 
biDdnng enden, heissen falsche. Coilae tpuriat. Wahre Kippen sind die oberen sieben 
Pure: falsche die unteren filnf Paare. 



Knochen des Stammes. 





Fig. 34. Das Brustbein, 

Sternum, von vorne. 



Fig. 35. Das Brustbein, 



lit den Iiic 



Fig. 36. Das Brustbein, 

Sternum, tob hinten. 



DaslJruatbein wird eiDgetheilt: in Jen Griff, Afanu&rium, das MittelstUck, 
Corpiit, und den SchwertfortBat?;, Proce«siis xiplwideus. 

Der ober« Rand des Griffes bildet die Incifura jugularix, neben dieser sind 
die Gel enkfl lieh eti für das Sternalende des ScbliiEselbeins, IncUurae clai-icidarei; der 
untere Rand ist mit dem MittelatUclc vereinigt. Dos Mittelstück ist aus der Ver- 
wachsung von drei oder vier Stücken entstanden, T>er Seh wert forteatz eracheint 
entweder abgerundet oder zugespitzt, auch gespalten oder durch löchert. 



Knocke D des Slam m es. 



. 37. Sagittalschnitt durch Fig. 38. Sagittalschnitt durch 
Brustbein eines jungen das Brustbein eines alten 
Individuums. Individuums. 




Fig. 39. Brustheine von Neugeborenen. 



Fig. 39rt wit iinpanren, Pig. !13i mit mehreren Kiiochenkernen im Manubriii 
und ]iawipo;i Kernen ini Corpus slerm. 



Sciiädel, Scitenaiiaiclit. 




Fig. 41 Schädel, Soltonanskht. 




Fig. 42. Hinterhauptbein, Os ocdp/ialc. 



Das UinteTbauptbelii wird eiri;;eiheiil: 1. Grund theil (fari hanlarit); 2. Sthuppen- 
theil (Sqwxma oeeijtüalüj; 3. und 4. zve\ Seitentbeile (Parttt taleralaj. 

Grandtheil. Die obere Fläche bildet eine Rinne für die MnluUa oblmgtüa. 
Die vordere Fliehe sli>sst an denKärjier des Keilbeins, Sj/ne/tondrotit «phenooeeipilalu; 
die SeitonflSchen sind mit den Schl&febeinpymmiden verbanden. 

Scboppcntbeii. In der Mitte der vorderen Flficiie die Protahrrantia neäpilalU 
interna, als MittelpunLt der Eminmtia craciata: die anlere Hälfte des fenkrechteu 
Schenkels beisst CrUla itccrpilalU interna (fttr den Sinui oeäpilaUi nnd die Falx crre- 
6tUi)i die obere Hälfte bildet den Saliru« aagiUalU (fOr den Sinai timgitudinalU); die 
beiden Querst-henkel begrenzen den Snleiui Iraatvermti 'för den Sinu« Iraiueeriu» und 
Insertion des Teatorium cerebelli]. In den beiden oberen Qrnben liegen die Biaterlappen 
des Groeshirns, in den unteren die zwei Hemigph&ren des Kteinhims. 

Die Parle» talnala tragen die Kinne, .Sulcui fielros. im/., f&r den gleich- 




Fig. 43. Hinterhauptbein. Os ot-cipitale, 



J-Wam, 






1 die Ci-iata i 






I der l'rolidieratitia occipilalU rxttrnn, die zum 
rj^lema sfhiukt; (juer verlaufend lieide Lineae 



iiiic/iae ittf'rriurtii rt suprrioret (Eüiijiiitlich zur Inserlion von Muskeln). Die tieitenränder 
haben ein überee Segment, Unrga lamMoiiUiu, verbunden mit beiden Seiteuwand- 
beinen, und ein nuteree Segment, Margo mantaidcui, verbanden mit dem Wuien- 

tlioile deri Schlllfebein;.. 



Knochen des SchSdel«. 




Fig. 44. Hinterhauptbein, On occipitale, von unten. 



Partes lalerales. An der oberen Flüche (Fig. 43) das Tiilierculumjugulare; an der 
unteren Fläche die beiden Coiulyli occipitaU» zur Gelenkverbindung mit dem ersten 
Halswirbel^ hinter diesen die flachen Foisae condyioidfae mit den AlUndangen des 
inconstanten Canai. coraJyl. Dieser enthält ein Emminaariiiia Santorini. Vor dem Cunilgl. 
occipit. liegt der CaiialU ht/poglo«si. 

Der innere Kand iler Gelenlttheiie bildet die seitliche Umrandung des Foramm 
oedpitale magnum; der äussere Rand zei;;t die IncUura jiigulari', an deren binterern 
Ende den Procetgui jugnlarU. Bei olierer Ansicht ist iler Fortsatz von einer Fnrche 
für den Qnerblutleiter der harten Hirnhaut um;;eben. 

Das Hinterhauptbein ist mit 6 Knochen verbunden: mit den 2 Seiteawand- 
beinen, den 2 Schläfenbeinen, mit dem Keilbeine, und mit den ersten Halswirbel, 
Atlas (Gelenk 1. 



l^D mallen des ächSdeU. 




Fig. 45. Os in/erjiarietale. 



Oa Qccipitale, an webliem dorcb eine Naht, SiUura ocdpilall» i 
0» inlei-parUliiU von der übrigen Schiip|)e aljgetronnt ist. 
In der Pfeilnaht ein Nahtknochen. 



Knochen dea Schädels. 




Fig. 46. Keilbein. Os sjihenoidah, von oben. 



Daa Keilbein wird eingetheilt : 
Aloe parra«; e) die grossen Flug 
PortaBtze, Proeetta» pUnjgoidri. 

a) Kürper. An der oberen FUelit 
Hypophyri» cerebri); dessen hinlere Wand 
ProetMui cUnoüie, 
FlBche der Part banilarU 



a) den Körper; b) die kleinen Flügel, 
Alae magnae und d) die flUgelartigen 



rTürkensi 



I, Bella turciea (für die 

Dorsum tellat, mit den 

itere Flärhe der Sattellehne geht in die obere 

occi])italU über — CUru». Vor der Satlelgrube das 



Tubereulum »ellae; beidereeita v 
flächen des Korpers der Sulciia 

b} Kleine Flügel. Jeder entepringt 
du Sehloch, Forameu opticura ifür .V. «j 



n die Peoc. cUnoid. medii. An den Seiten- 

(für die Coralii) mit der Lingula aphenuididU . 

Korper mit 3 Wurzeln, zwischen diesen 

nnd A. ophihidniica)\ die gegen die 



Sattellebne gerichteten Enden bilden die Proeestus cünindei anleriorea. 

c) Grosse Flügel, mit 3 Flächen, Faden curebralU, orbiialü und temporalU. 
Die Schädelhöhlenfläche, mit der Furche für A. und V. me.miigea mrdia. Am hinteren 
Rande ragt der Dorn, Spina auijalari», vor. Das runde Loch, For. roluudum (für 
den 2. Ast des V. XcrvenpaareB) ; daa ovale Luch, F"r. uralf (für den 3. Ast des 
V. Nervenpaaresi; das Dornenlocb, Fvr. KpinoKiim (für die ArIrrUt meningea meilia). 
Die Ala magna, welche die laterale Orbitalwand bildet, wird von der Ala pai-va durch 
die Fiasttra orbllalU luperior geschieden. (Sero. III. IV. V/1. VI. Vma ophlhalmica. ) 
Die Temporal fläche, welche an der üusseren Hcbädeldäthe liegt, zeigt an der Crinta 
in/ralemporalU eine stumpfe Knickung. 



KnoclieD des Schndela. 




Fig. 47. Keilbein, Os spke: 



Kürper. An der vorderen Fläche zwei un reget massige Üffnangen, Apertarae 
nauum »phenoidaiiitm, welche in ilie Keübeiiibühlen führen und nach unten durch die 
Coiichae sphenoidale» begrenzt sind. Zwischen beiden das Rimtrunt sphenoidah. 

il) Die flügelartigen Fortsätze, Processus pUnjgoidei,^fifXBbea &aszvie\ Platten, 
Lamirta plert/ffoidea lateralis nnd mfitialüi, welche die Foaaa pta'ygoidea zwischen sich 
faaaen; die innere endet mit dem Uumuluii plerygimhu». Zwischen den Enden der 
beiden Lamellen die FUsura picrygoidea. An der Basis des Procefsvs pierygoideiu der 
horizontal verlaufende Canalis pterygoideits Vidii. 

Die Üunckac sphenoidalee sind dreieckige Knochen, welche grüsstentheils die vordere 
und untere Wand des Keilbeinkorpera bilden und die Öffnungen für die Si'iiiw 
iphenoidalet enthalten. 



Knocben des Schädels. 




Fig. 48. Keilbein, Os sphetwidah, eines jugendlichen Individuums, 

von hinten. 



Körper. Dia hintere Flüche mit dem Itasilarstiick lies Hin lerhauptknochens Dach 
dem 18. Lebensjahre verwachsen, vor demselben isolirt. wie im abgebildeten Falle. 

Flügelartige Fortsatze: An der oberen Hiilfte des hinteren Randes der 
inneren Lamelle der SuIcm tuhae amlUiFae. 

Das Keilbein ist mit süinmtlichen i^c-faiidel knocben und 5 Gesicfatakoocben ver- 
bunden, nSmlich mit den '2 Jochbeinen, 2 Gaumenbeinen und dem Vom«. 



Knochen des Schädel«. 




Fig. 49. Der Sinus ttphenoidalis, von oben erüfliiet. 



An der Vorderwand die Aperliira einiii sphenoidaltg, Boitlicb der Vorsprang 
dea Caitalü optieu», zwischon beiden der ^eriluiiii^^e Sinn». 



^■^_ *° 


Knocliea das tMÜjäJela. 
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Fig. 51. Stirnbein. Os frontale, vu., 


1 


' 


j 


^H Das 


■nbein wird eingetbeüt iii: 1 Stirnbeitisehu 


ippe, 


Sq«awa. 


/.-.mlalü; 1 


^^M 2 Ängenhöhl< 


äntheilo, Parif» m'bilalr*, nnd 1 NasentLeil 


, i'an 


I aaaali». 


1 


^H Am 


■ntheile die zwei oberen Augenhüblonrii 


.nder. 


, Martinen mpi'o- 1 


^H 0,-tilaia, >m 


leren Endo derselben die IttcUura aupraorliitnlis 


(Fvra 


im«, «.pc 


■«..AiWi«;; I 


^^H nach aaasen der stitnipfo JochfortsatÄ, Procedat zygoma' 


ticut. 


An der 


Yorderen 1 


^H Flttche des Stirntheiles die Augenhrauenhogen, Arr.u^ lupn-eUiarea, Ewiä 


i-hen den- 1 


^Hi Beiben die Stir 




Tiilei-a 


fvonlalia. M 




t-e ;!ielit die Linea lemporalit empor. Am Nase 


inthe 


ile ragt 


die Spina ■ 


^^H froHtalU hervur 


, über derselben befindet sich die tief geiahnti 










J 




/^.i^ 



Fig. 52. Stirnbein, Os frontale, von hiDten omi unten. 



Stirnbeinschuppe. Die l>intere Fläche dunh die Cfiila /roulalU in ä Hälften 
f;elbeill; iq beiden Seilen derselben Fa-^ü^rai'tcb^ (.irülichen. Der Rand des ätim- 
tbeiles, il/irgo coronalt; beginnt hinter dem /Vocmkh« sygmnnlicut niit einer drei- 
eckigen, Eaxrkigen Flüche. 

Die beiden A ugenböhlentheile werden duroh den SiebbeinausBchnitl, 
tnäiara elAmiiüfali*, von einander getrennt; an der nnferen Flttche gegen den /Vuc. 
zggomaliau die ThränendröBengrnbe, Foma glitiuliäa-r lacrimaii»; gegen den 
Naeeintbeil ein Grübchen, Fwmx troehUarü, Kaweiltin der /lamiilu» troehlritri* iUti die 
Sehne des oberen schiefen Angennrnakela). Der innere Band z«rfSllt in Etrni Platten, 
Ton denen die lästere mit der Lamina papyracra, die innere mit der /Mmiiut erUirota 
in CoDtact steht. ZwiM'hen den beiden Platten die Fovrolac ethmoülaUs. Zwischen der 
kaueren Platte nnd der anstosBenden Papierplatte de« Sietib«iju liegen daa Furant^n 
tlhmoiilaU anlrriu» und For. rtlim. pothriat; letzleres anrb nar roni Stirnbeine ge- 
bildet. Am Nasenlheile hinter der Spina /rimlali* das Foramtn eofcam. 

Das ätimbein iüt mit 12 Knoihcn verbunden, mit den ^ Seit*nwandlieiii«lt, 
dem Keilbeine, dem Siebbeine, den ä XMenl>einen, den 2 Ohorkieforlwin«!, i Tbrinen- 
b«inen und 2 Jochbeinen. 



Knochen des .Sd.iidels. 




Fig. 53. Latuialer yayittalschnitt durch den äimis fi-onfah's. 

Der Hohlruiiiii erstitükt «ifh weit in die ParUe urbiUiUs umi» frontalis liinein 




Fig. 54. Sinus j'ivnialeSf von vorne geöfinot. 



Die Bulla ffunUil'ui entspricht einer \t 
beinzeile. Unterhalb ilerselbeii die Apertara i 
Nasenhühle, 



den Sinua vorgewölbten vorderen Sieb- 
niia frnnfalU nur Cutimmnitation mit der 



Knochen des Schädeli. 




Fig. 55. Siebbein, Os ethnoidah, von oben, etwas vwgröBSert, 



Das Siebbein, 0» ftkmoi 
eribrota; 2. die senkrechte I'Ij 
tfaeile, die Siebbeinlabjrint 

Die Siebplatte, Fig. 55 
getheilt; dieselbe erhebt si(;h n;i 
platte wird dnrth die Furanüit 
sich die Rinoe für den Xerviia 
die senkrechte Platte herab, 
wand bildet. 

Das Labyrinth 'Fig. iib 
(vordere, mittlere nnd hintere; 
papyraeta, geschlossen werden, 
eihmoidalt*, mit der Nasenhühle 



ilale, wird eingetheilt in: 1. die Siebplatte, Lamina 
itte, Lamina perpendiculari» ; J. die zel ligen Seiten- 
he. 

und 5>i, wird durch die CrUla elhmoidalu in 2 Hälften 
(.■h vorne zum llahnenkainm, Crüla galli. Die Sieb- 
a ci-ibruea durchbohrt, seitlich von deneelhen befindet 
elltm'iiiiati» aiitfriur. Von ihrer unteren Fläche steigt 
. die den oberen Theil der knöchernen Nasenscbeide- 

, .~iG und 57) wird eingetheilt in die Cellalae eihmoidalet 
, lue nach aussen durch die Papierplatte, Lamina 
nach innen unter den Siebbeinmuacheln, C'onc/iae 
i. Gewöhnlich eind drei Muscheln vor- 



Knochen des Schädels. 



F.amina perpendicitlaria 




Fig. 56. Siebbein, Os ethmoldale. 



, etwas vergrössert. 



banden, von welchen die mittlere hSnüg variiert. Zwisuben den Muscheln finden sich 
ein beziehungsweise zwei Siebbeinspalten (Fiasurae elhmoidahs). Der l'roc. uitcinatut 
überragt zwar die untere Muschel (Fig. 58), wird aber gleich der Bulla erst nach 
Entfernung der Conc/ia ethmoUlalU in/., Ciinchn nasalit meiiia seiner ganzen Länge nach 
sichtbar. 

Zwischen Bulla und Proc. uncinalui der Hiatus svmilanaris, in welchen das Ottium 
iiiaxiliare und 0. feoiilale einmünden. 

Die CHiidae ethmoidales lassen sich nach den Knochen, von denen sie gedeckt 
werden, in frontale, maxillare, locrimale und palatinalo eintheilen (Fig. 57j. 

Das Siebbein ist mit 15 Knochen verbunden; mit 4 Schädelknochen: dem Keil' 
beine, den 2 Coucliae ipUenoidnle», dem Stirnbeine, und 1 1 Ge.-ichtsknochen ; den 
2 Nasenbeinen, "2 Oberkieferbeinen, 2 Thranenbeinen, 2 Gaumenbeinen, 2 Nasen- 
mustheln und dem Pflugscharbeine. 



Knochen de« Scbikdela. 



/.dtnina eribroic 



Ccliviae flfnnoidoi« 
(Part fronlalUJ 




Fig. 57. Siebbein. Om ethmoüMe. 



Die Lamina papyracea grennt das S i ebbein lal'yrintb gegen die Orbit« ab. Ein 
Theil der Siebbeinzellen vird erel durch die Anlagerung der benüchbarten Knochen 
abgeechloBsen, so oben durch das O' j'roiiinU, unten dun-h die Mwrilla, vorne durch 
das 0» laerimaie und hinten durch das O« j>aliiiiiiiim. 



KnocheD des ScbSdeU. 




Cotie/ia tiaiatU 



Conclia tioialii 



Fig. 58. Siebbein mit Conckae sphenoidales, von unten. 



Die Coiichae »phenoUlaU» sind mit der Lamina pcrpeadicularU o«»ia elhmendalü 
verwuchsen. 



Knochen des Schädels. 







Fig. 59. Linkes Seitenwandbein, Os parietale, 



Ander ftuBaeren Fläche des Seitemvamlbeines ragt in der Mitte der Scheitel- 
hücker, Taler paritlalt, vor; Eie wird oft durch die Linea lei/iporalU inferior (Maskel- 
Boestz) in 2 Hälften jretheilc. Die Fascia Umporalis erstreckt sich bis zur Linea 
temporalii mperior. 

Die 4 RSnder Bind : der obere, Mnrgu sayiUalis, der nnte re, Mnrgo 
iquamotiu; der vordere, Maigo frontaiit, und der hintere, Manjo occipilalie. 

Die 4 Winkel sind: der vordere obere, Aiigulun froutalin; der vordere 
nntere, Angultu tphenoiilali» ; der hintere obere, Angiilat oecipifali', und der 
hintere antere, Angalu» mailoiiUiii. 

Am hinteren Viertel des Margo xiigillali» Itefindet sifh das Foramca parietale. 



Kooclien äes äcbäiieU. 




Fig. 60. Linkes Seitenwandbein, 0.^ jiarietah. 



3 Fläche zeig:t Imprasiona digtluhte und Jiiga ccrehraila, 
lILDgs des oberen ÜAndes Pacehioni'wiha Graben, Fuvtae granuläre»; ferner 2 lianlD- 
formlg verzwei),'te Gefilüafnrchen, SiUei arteriosi (für die Arlerin menixigea media); 



endlich 2 
Knochens i 



lÜBe '^H^ci. Der eine l&ngs des oberen Randea bildet mit dem dl 
anderen Seite eine Furche für den Sinn« snyiltntüi : der zweite ai 
en Winkel des Knochens für den Simt» IrannviTniii. 
Figur ist im hinteren oberen Winkel ein Naht- oder Schaltknochei 



irw 



>ntbal 



Daa Seitenwandbein ist mit S Knochen Terbunden: mit. dem Seitenwandlmme 
der anderen Seite, mit detn Ilinterbsuiitlieino, dem Stirnbeine, dem FirblUfenbeine and 
dem Keilbeine. 



Koocbcn des Scbadels. 




Fig. 61. Rechtes ScMäfenbein, Os temporale. 



Das Sflilafenbein «irJ in 3 Theile petheilt, in; 1. den Si-ljupiienlheil 
(J'ari Aijuamotu), 2. den Felfleotheil (Part petrona), einscUliesfilith dem Warzen- 
theil fPaf miittuideaj und 3. die Pam tympaniea. 

Der Svhnpiientheil bat an der ünsaeren FUube Tor und über dem 
SuHseren GehSrgang. Pormi aciuticui fxUrrRa», den durcb 2 Wurzeln gebildeten 
JocbfortfiBlz, Pnicutu* :i/yomnlictu ; zwiscben beiden Wurzeln die (lelenkprnbe, 
Facta artieiilarü (für den Kopf dee Unterkiefers); vor dieser den üelenkhägel, 
TWereilium articularr. Oberhalb des Por. acualie. ext. die Spina tupra tneatum. 

Der Warzentbeil xeigt an der Süsseren FlSi^he den Procetitte mantoUlnui, 
der vun unten durcb die Ineüura matloiilea eingekerbt ist, und von der binteren 
Peripberie tieä luE^eren Gehiürganges durch die Fiteura hfoipanointuitoiäen abgegrenxt 
wird. Die Runder sind: der obere, zur stark gezackten Nah (Verbindung mit dem 
Anffulua moMloideu» des Hc'bcitelbeins, und der hintere, zur schwach gezackten 
Verbindung; mit dem unteren Tbeile dee Seitenrandes der Ilinterhaaptsubuppe. 



Knachen des Schadeis. 




Fenettra rettihtili 
Part li/mpatiica 

Prot. tlyloi'Uiis 



Fig. 62. Äussere Fläche der Felsenbeinpyramide nach Abnahme 

der Pars tympanica. 



Die SuBsere FUcbe des Felsentheiles ivird von der Pars lympanka, 
nalche von der Gelenkgrube der Schuppe durch die Fissura pelrotympanica (GlateriJ 
getrennt wird, verdeckt (Fig. 61). 

Nach AbDBhnie der Part tijmpaiUca erscheint die äussere Flächf der Scbläfen- 
beinpjramide, die Pariet lahyrinthica der Paukenhühle. An derselben, oberhalb des 
Promontorium, die Feneatra veslibiiU, dahinter die Foenula /etiealrae coehieat, vor dem 
Promontorium der Sulciu muscularis (M. lenaor lympain). 



K Dachen dea Schttdeli. 




I urumtn matlnirltllm 



Fig, 63. Rechtes Schläfenbein. Os temj^omh, von oben. 



1 der InnenflUche starke Impmi 



cerrbralia imd GeHteBfurchen <für die Ar', und IViui meniiig'a 



her Fel»entheil hat 4 FlÜilieii Ibiiilcre 



U asser«, 






vordere und untere 
Tage 



Fig. Ö2J. and 



9 iuaECre nach Abtrag^n^ des Ot tj/mjianiei 
3 Bftoder lobereii. yorderen und hinlereui. 

Ad der kleuielen inneren Flüche die ovale Mündung des inneren GebOr- 
(tani^ee. Porut aciuHem iitttrniu, hinter derselben die Aprrtura a^aardueliti vettiiuli. 
Die gröiste vordere FlUi.-be ist von der Schuppe durch die /'ü*ura prirotquanwa 
geecbieden (Fig. <>5, i>T ', eie bat eine Vurragung. Kmiamtia oanalU srmieirPularU 
»uprrioris. N'eben der Spitze der Pvrainide die innere Uffnung de« CatudU 
earotiem, von ivelcber eine Rinne fSuU. n. pelro: tuper/. miüor.) tata Hiatai ennalU 
faeiali* flibrt. In die^e Rinne mttndet der Canaliculuj ptlromu. 

Der obere Rand des Felsentheile« ist gefarchl. ÜaUiu pttrotii* lupfrinr; 
d«r binlere Kand riarch die iHcirura juijulari» ansgeachnitten. 

Der Warzentheil zeigt an «einer InnenUlche eine b»eite Furche, Stäeat 
nymtMlfut; ein zuiTetlen fehlendes Loch, Forammt nuitlniilfutn (Santorini'achet, Emmiua- 
riumj, führt von dieser Furche znr Atuaenfiäche den Knochen«. 



Knochen des Schädels. 



FroeeituM ma»toidetU 




Fig. 64. Rechtes Schläfenbein, Os temporale, von unten. 



An der anteren Fl^he des Schläfenbeins sieht m&n medial und hinten von der 
Part tympanica den Procatu« «lyloideus, zwiBchen diesem und dem Proceuut matUndeua 
das Foramen gtylomattoideam. 

Medial von der Auetrittsstelle des -V. facialU die Fossa Jugularü, der vorne 
die untere Öffnung des Canalü caroticiu anliegt. Zwischen beiden liegt die Aper- 
tura infa-ior canaliculi tympanici; medial und hinten von dieser die Apei'lura externa 
canaiicuH Cochleae. Zwischen der Part lympanica und der i\iis maitoktea die FUtura 
tympanomaitoidea, zwischen ersterer und der Faciet arlicularif die Fiesiira petro- 
tympanica Glaseri, 




Fig. 65. Rechtes Schläfenbein, Os temjmrah, von hinten. 



Die KeBte der FUsura pelm/i'/iiamosa sind noch eii:htbar. 

Das Schläfenbein ist mit 5 Knochen in Verbindung;: tnit dem Hinterhauptbeine, 
n Seitenwandbeine, dem Keilbeine, deJii Jochbeine und dem Unterkieferbeine ((ielenk). 



Kncichfo JcA Beilüde] 




hnpnuio trigem. 
Poritt aciulUtti inlfmtu 

Fig. 66. Rechtes ScMäfenl)ein eines Neugeborenen «m oben t'esehen. 

Die Part petrota ist Tön der Para »ipiaminn duriij die Suhira priroaoaqitamosti 
und die Fiimra tquamotomattoidea getrennt. 




Fig. 67. Rechtes Schläfenbein eines Neugeborenen mit dem 

Anii/iJys iijmpnniriifi. 

Die Über den Wsrtenlheil vBrlaufende Naht ist die Sutura enuamoaijumsCoidea. 

Der AmiiUim Igmpanicua trägt das Trommelfell. Im Car'Tim lypipani sind Tbeile 
der äusseren Felseiilieinwaiid, ilie Feucalm rtsIlMi und die Foasuhi frwalrae ri,chif<te 
siebtbar. 



Knochen des SchüdeU. 



Pari tna4loidfa 




Fig. 68. Schuppe und Ammlus tymjjunicus, 



Am Annulua sind sichtbar der Sulc. tyiiipaiüciia für das Trommelfell, ferner 
der Proe. tympaiiicui anter., die Critla iympanica und der zwischen beiden gelegene 
Sulcut ituüleolurü (Ilenlei für den langen Fortsatz des HatnmerE. Der als Para maitoüici 
tquamae bezeichnete Fortsatz bildet die vordere aue^ere Deckwand des Warzenfort- 
BatzoH nnd grenzt ?ich gegen den von der Part petrvta beigestellten grossen Antheil 
des WarzenfortsalMS durch die Siilura squamo»omaitoi>lea ab. 
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Fig. 71. Innere Schädelbasis, Basis cranii interna, der rechten Seite 




mit der das Foramen hcei-um ausfüllenden Fihrocartilago basalis. 




Dfr Ctimlia camiicui wurde durch die Abtragung seiner liur^alen Wand weit 




ceüft'iiel und die düs Farama, tacerui» verschlieBseniie Fihrociirlilagf hanaUi dargestellt. 
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Fig. 72. Rechte Hälfte der äusseren 
e.i:tfrmi. nach Entfernung des 


Schädelbasis, ä<»i« cmnii 
Oberkiefergerüstes. 
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Fig. 73, Äussere Schädelbasis, Basis cranii externa, eines Kindes 
sammt Oberkiefergerüste. 




Fig. 74. Rechte Hälfte des Schädeldaches. Caln 



'aria, vnn innen. 



Knochen des Geaicljlei 



Spina i\ii,a!i 




Fig. 75. Linkes Oberkieferbein, Maxilla, ^ 



Dna Oberkieferbein wird eingetheilt: in den Kürper und in i Fortsütze, 
den Pii)cexKiii' fnmlalü, den Procttiui zi/gomaticas, den Procftaiin puliiliuun and den 
Pruemut alveolari'. 

Der Kürper beeitzt .3 FlScheu: die GeBichuflache, Fucii-.» auUi-ior, die 
AugeehCihlenflUche, Fadei orbUalU, nnd die NasenflBche, Faeics naaiüU. Die 
Geeichteflächa wird dnrch eine geiren den Jocbfortsaiz aufsteigende Erhabenheit 
in eine vordere und hintere Hälfte getrennt; die vordere concuve bat an ihrem 
oberen Rnnde das Foritmen iu/eaurbitale, unter diesem die Fossa coniua; die hintere 
(JOnvexe wird nach hinten durch die Talierusira» via.ciUiins begrenzt; die an dieser 
befindliehen Cmiidwuli alenolarrji dienen als Zaginge zn GefiSsa- und Nerve neanälen. 
Die AiigenhÜhlenflÜuho bildet mit ihrem vorderen Hände einen Theil des Margo 
in/raorbilaiin; der hintere Band erzengt mit dem unteren Rande der AngenhiShlen- 
ßäche der Ala nuigna oina nphenoidalU die untere Au gengruben spalte, Fiagiira orbiiali» 
inftrior; von derselben geht eine Furche, die aich im weiteren Verlaufe zu einem 
Canale umwandelt, zum Foramen infroorbilale, der Caaalii iii/raoröilalU. 



Knochen de« Ge$ichl<f. 




Fig. 76. Linkes Oberkieferbein. Ma.a7h, 



l/iiidm HiariUiirlit, aU 
ci};<?nt liehen MUndiin):, 
ilii^ verlUiift ein ]lall>- 



Di« FaeU« iintalU des KOrpers zei);[ die grosse 
Zugang tarn Sinu» vtaxUlarU Jlighinon. tvelche n[<.-ht 
dem Otlium maxillarf, verwet-hselt werden darf. ^'|J^ 
caoal, der Salea« lacrimatU. 

Der Nasenfortaat^ des Itlierkiefers wird an meiner Ütisseren FliU'h« iFif*. TA^ 
ilnrch eine Verlängarung des Mitryu in/imirbilali« in eine Turdere und bintere FIBi'ho 
getbeilt; letztere bildet die Thranensack irrulie, /ocvi mic-i' hiaifuiali». weli-lie .-ii'h 
in den Suieut lacrymali» fort^et/.t. Uli; innere Flllehe des NiiäenfurtsatzeH wird 
darch eine rsahe Leiste, CrUl» eHnniMiili", cpier pe^chnilten; einen Damnen lireit 
nnter dieser zieht t[uer über iHe Fläi-he vom unteren Knde des Snlriin lai-rffiniilU 
nach vorne die Crüla amchaUi'; zH-isehcn beiilen Leisten liegt ilaa vonlere Hnile des 
mittleren Naeengange^«. 

Der Jochfortsatz (Fig. 7ü' hat eine stuin|jriiyraniidenl'üriiii;;e fie^talt und dient 
zam AoMtze des Jochbeins. 



Knochen de« Gesichtei. 




Fig. 77. Die Gaumen- und Alveolarfortsätze der Oberkieferbeine, 



Der Gauinenfortsatz des OlierkieferB bildet mit dem der anderen Seite den 
vorderen grüsseren Thell des harten Gaamens; durch das ZiiBammentrefTen der 
inneren RSnder beider Gatimenforlsätze entsteht die Crüla naialü, die nach vorne in 
den vorderen Nasenetachel, Spina nasnUa anterior, übergeht. Hinter diesem liegt 
die Aiisiiiündung des Caaalü incigivaa. Beide Canalea incUivi convergiren und enden 
an dfr Unterfläche des harten Gaumens in dem gemeinschaftlichen Fm-amtn incüiram. 

Der ZahnzellenfortsatK besitzt jederseits 8 Zellen. Ah-enU, für die Aufnahme 
der Zihne; die äussere Platte desselben zeigt Erhabenheiten. Juga alveolaria. Die 
8 vom Oberkieferbeine getragenen Zühne sind; 2 Schneidezähne, Dnites incUivi; 
1 Eckzahn, Den» caiiinns; 2 Backenzähne, Deiilet praemolareg; 3 Mahlzähne, Denle» 
molare», deren letzter auch Weisheitszahn, Dens aerolinus, genannt wird. Die Alveolen 
der Molarcf, sowie auch zuweilen die der Ihatmotarea, sind entJ^p rechend der Wnrzer- 
nnzahl gefächert. 



Knochen deR ScbUdeli. 
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Fig. 78. Harter Gaimen, Palaium durum, eines Kindes mit 
erhaltener Suium incülva. 



Knochen des GeBicbtoi. 




Fig. 79. Harter Gaumen eines Hundes mit der Zwischenkiefernaht. 
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Knochen Aea Gesicbtei, 




Rg. 81. Rechtes Gaumen- Fig. 82. Rechtes Gaumen- Fig. 83. Rechtes Gaumen- 

heiu, Os 2>alatinum, beiu, Os yalalinuiu, bein, Os palatinum, 



u einander rechtwinkelig gestellten Theilen, 



enflüche 2 horizontale Leisten: 
[tluscbelbeinea, die obere, CrUla 

laterale Fläcfae entbält den Sulaa 
des Oberkieferbeines den Canalü 
rei FortsUtze, darcli die IncUura 



Das Gaumenbein bestebt au 
der Parg perpeiidieularig und der Part horizonlati« 

Die Par> prTpeailicuiarU zeigt an ihrer Ii 
die untere, Criatn conchalU, zur Anlagerung de 
ethmoidalig, für die Conc/ia elhmindalU inferior. Di 
plerygopalatinug, welcher mit dem Shnlicben Satci 
plerygopatalinag bildet. Der obere Rand trägt 
»phfnopaiatina von einander getrennt; der vordere Fortsatz ist der Procetau» oriilalit 
(bilufig eine Cellula paiatina enthaltend), der hintere Fortsatz, Procetnu aphenoidaiit, 
überbrückt die an der unteren FliLcbe des Keil bei nkürpers befindliche Längsfarcbe zu 
einem Canal. Canalig plmryngetie. Die IncUura apkenüpalatiua wird durch den Keit- 
beinkörper zu dem Porame« sphenopalatiiiam umgeetaltet. 

Die Pars horisonlalis bildet den hinteren Tbcil des harten Gaumens; der innere 
Rand (verbunden mit der Pars hvrizontalis des anderen Gaumenbeins) die CrUta 
nasalis, die nach hinten in liie Spinn naaalii' p'nleriur winlliaft. An der Veischmelzungs- 
Btelle äeT I'are pefpeiullci'laria mit der /uirizimlalis steht der in die IncUura plrri/goidea 
des Keilbeins sich einschiebende Processus pyramidalin. Der Forlsatz trägt an seiner 
Hinterseite zwei Rinnen für die Einlagerung der beiden Lamellen des Procaaus ptery- 
goidtu». Der mit dem Keilbeine und dem Oberkiefer gebildete oder selbstfindige 
CanaUs pierygopalatimis spaltet sich nach unten laufend in 3 Canäle, die in den 
3 Foramina pa/alina posleriorit am harten Gaumen münden. 

Das Gaumenbein t»t mit Knochen verbunden: 2 Schädelknoclien ('Keilbein, 
Siebbein) und 4 Gesichtsknochen ('Oberkiefer, untere Nasentnuschel, Pliugscharbein 
und Gaumenbein der anderen Seite,*. 



Knochen des Scb&dels. 




Fig. 84. Nasenbeine, On nasale, i 




Fig. 85. Linkes Nasenbein, o.^ nasale, - 



Die Naeenbeine liegen nvisohen den Stirn fortsüt^^en der Oberkiefer und be' 
rubren eich mit ihren medialen Rändern. Der obere kurze dicke Band (Para 
luptriorj verbindet eich mit der I'ari natalU oaiU frontalis; der nnt«re hilft die 
Apertara piriformis begrenzen. Der Seitenrand, Margo laleraltt, legt sich an den 
Froeam» frontali» des Oberkiefers an. Die hinlere Flüche sieht gegen die NoBenböhle 
nnd besitzt eine Linggfurche, Sulcus elhmoiilalii, für den Servu» et/nnuidalit. Ein oder 
mehrere Löcher, l-'oramina tiaialia, dnrchdringen die Substanz des Knochens. 

Jedes Nasenbein ist mit 4 Knochen verbunden: 2 Stbädelknochen, dem Stirn- 
bein und Siebbein; und 3 Gesicbtslinoi'hen, dem Oberkieferbeine und dem Naeenbeine 
der anderen Seite. 



KnoclieD dug Ucgichtoa. 




Fig, 86. Oberkiefergerüst mit knorpeligem Nasenskelet. 




Fig. 87. Oberkiefergerüst mit knorpeligem Nasenskelet, 

An den Rand der Apertura pii-i/ormü BoblieBst sich der knorpelige Abschnitt 
des GeeichtaekeletteB an. Derselbe beeteht aus i1er Cnrlilayo naii laferalU und der 
Carlilaffo alarU majur. 

Die Cartüaginea nan lateralei zweigen von der Carlilago tepH «an ab. 

Die Carlilago alai-is ist mit dem Scbeidewandknorpel daroh Bindegewebe -|- 
vereinigt. 



I 
I 



Knochen des Gosichtes, 




Fig. 88. Linkes Thränenbein, Os lacrimale, von auEsen (vergrösBert). 




Fig. 89. Linkes Thränenbein, Os lacrimale, ^ 



Daa Thränenbein, der kleinste Kopfknoclieii, zeigt an seiner lateralen Fl&che 
die senkrecht verlltifende Crtula lacrimalis potterior, durch welche die FlBche in 
2 Abtheilnngen zerfällt. Die vordere kleinere ist riniienfiirmig auBgehühlt nnd bildet 
mit der ähnlichen Rinne des Froeeatus frontalis des Oberkieferbeins die ThrSnen- 
sackgrube, Fo$ia taeci lacrimalit, die sieh in den Thrilnennasencanal, Canalit 
natolaerimalis, fortsetzt. Die Crista lacrimalis posterior endet nach unten in den 
Thrftnenbeinhaken, Hnmulit» lacrimalis, welcher bisweilen ganz fehlt. Die mediale 
Fliehe des Thränenbeins deckt die vorderen Siebbein zollen. 

Die Thränenbein ist mit 4 Knochen verbunden: 2 Schädel knochen, dem 
Stirn- und Siebbeine, nnd 2 Gesichtsknochen, dem Oberkieferbeine und der untereD 
NaBenmuscbel. 



Knochen dei GesEchles. 




Fig. 90. Liake untere Naseninuschel, Concha nasalis inferior 

(vergtössert). Mediale Seite. 



ProceiiM lacrimali' Prorfimi maxUla, 




Fig. 91. Linke untere Naseninuschel, Concha nasalis inferior 

(vergrössert). Laterale Seite. 



Das Muschelbein sitzt an der inneren Wand des Oberkiefer- und des Gaumen- 
beins; seine concave Seite ist gegen diese Wand, seine uonTeie Seite gegen die Nasen- 
Bcfaeidewand gerichtet. Der untere Hnnd ist verdickt; am ol>eren Sande entspringt 
der Procarat maxillarU (Fig. !llj, der die Oeffnung der Highmorshühle verkleinem 
hilft. Vor diesem Fortsatze steigt der Proceasua lacrimaltH (siehe auch Fig, 102), empor, 
theilweise den CanalU iiamilacrimnUs bildend. Der ProctsiuK clhmoidali» (siehe 
Fig. 103) verbindet sich mit ^ein Prueetiu» uHcinalui des Siebbeins. Das vordere und 
hintere Ende des Knochens legt sich an die C'iislu cmic/ialit des Uberkiefers und des 
Gftamenbeins an. 

Die untere Xasenmuschct ist mit 4 Knochen verbunden; 1 Scbüdelknochen, 
dem Siebbein, und 3 Gesichtaknocben, dem Oberkiefer, Gaumenbein und Thränenbein. 



Knochen des Geeichte». 



Margo luper, 

I 




Fig, 92. Pflugscharbein, Vomer. 

Laterale An ei cht. 



Das Pflugscharbein dient zur Bildunt; de? unteren Theiles der koöcbernen 
Nasen scheide wand. Der obere Rand geht flügelfürmig auseinander, Aloe vomerii, 
zwiBchen beiden Flügeln steckt das Hoairum apheitoidaU. Der untere Rand berUbrt 
die von beiden Oberkiefer- und fiaumenbeinen erzeugte Critta tiostüU. Der vordere 
längste Rand verbindet sieb hinten mit der senkrechten Platte des Siebbeins, vorne 
mit dem viereckigen NsEenscheidewandknorpel (Fig. 107), der eich in eine ICinne 
des Vomer einfalzt. Der hintere kürzeste Hand ^teht frei und bildet das Seplum der 
hinteren Nasenötlnung, wodurch diese in beide Choaiien geschieden wird. 

Die Pflugschar steht mit li Knochen in Verbindung; 2 Schadelknochen, 
nlimiii'h dem Keilbeine und dem Siebbeine, und 4 Gesicbtsknochen, den 2 Oberkiefer- 
beinen und 2 Gaumenbeinen; endlich mit dem viereckigen NaEensch aide wand knorpel 
der Cartilago septi iiasi. 



Knochen des Gesichtes. 




Fig. 93. Jochbein, Os zi/gomaiictm 




Fig. 94. Jochbein, Os zijgomaticum. 



Dsa Jochbein besteht aua der Wangenplatte, Lamtiia tnalaria, die eich nach 
mofwIiU in den Froeesetu fruiilmphenoülalU, naeh voroe in den Procesau» maxillari», 
nach hinten in den Proce^Kiu tempuralü fortsetzt. Am hinleren Riuid des Proee^iu» 
tph^ito/roniali* häufig der ProcesiiKs jnaiginalia. Der an der Itildung der Orbila be- 
theiligte AbBcfanitt des Jochbeins beisEt L<tmina ui/iilalin. 

Die Wangenplatte hat eine PacUi mnlaris und eine Pacies lemporalU. 

An der Laminii orbilalia beginnt der CaiialU :i/goiiiatic-i-orliitalU, der sieb s]iaUet 
und an der Wangenfläuhe am Furamea ^yi/omalico-facinle, an der Schläfenfläche am 
Foramen a/gomalieo-lemporale endet. 



Knochen des Gesichtes 







Fig. 95. Unterkiefer. Mamllbula, 



Der Unterkiefer wird ein»:etheilc in den Kürper und in 2 A.ite. 

In der Mitte der vorderen Flüche des Kürpers befindet sich die Protuberanlia 
mtnialu; nach auseen von dereelben das Kinnloch. Foramen mealale, unter welchem 
die Liara obiiqna zum vorderen Rande des Aetes aufsteigt. Der untere Rand, Baai« 
tnandibulae, ist breit und träj^t den oberen, mit Zahnzellen, ^/r^o^', verBehenen Ab- 
schnitt, Pars ahfolaria. Die 2 Aste steigen vom hinteren Ende des Körpers empor; ihr 
hinterer Rand bildet mit dem unteren Rande de^ Kürpers i^en Unterkieferwinkel, 
Angulaa mandibulae. Am oberen Rande sitzen durch die Iiicüura ma'ulilialai-it getrennt 
3 Fortsätze auf; der vordere ist der Procenaiis cM-oituidca», der hintere der Procfteut cun- 
dyluideui. Letzterer trügt an einem verschiiitlchti^'ten Halse (Cullum) ein iiberknorpeltea 
Köpfchen, Capitiilam, für die Gelenkverbindung mit der Fussa ijlcaoidalU des 
Schläfer beins. An der WangenHäche des Unlerkieferastes inseriert der M. matteter, 
am Proc. coronoüleiii der .1/. temporalis. 



Knochen dei Qeaichles. 
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Fig. 96. Unterkiefer, Mnmliiula, 



Körper. In der Mitte der inneren hinteren/ FliU'li« ileMtellren rsKt 'ier ein- 
oder zweispitzige Kinnstachel, .S/ii'ui mmlaiU, h'-rviir; unter dieeeni liefinden >icb 
2 rmake Eindrücke für den Cr^pniDg je eines vrirderen Bauches de» St, diijiiMri/!ai, Fo*ta 
digatlnea. Nach aossen ruin Kinngtacbel Ireinnnt dii; I.inrn mgUihgiAdfa. In den 
Alreolen des oberen Bandes aiizen lieidt-r^eite :; iv'hnt\'W/ä\ii\ir , I Ivfkzabn, '2 Itacken- 
zlhne und 3 Mablzäbne. 

Äste. Jeder A:t zeist in der )litle ^iner Iiineiiflä>:)ie <Jie Ungala, hinter 
welcher das Foramm tnniuliMar' lie^i. aU Anfant; tiri«i^ den K''r|icr duf-bliiibreiidMi 
QDd am Foramtn mental f en-Jer.den Catial'4, Oinalü miiH/liMurü. Vota Foramtm 
mamdilittare zieht eine Xerrenrinne t^bi^rf abwarte, der S..li-ai ji.>jb.UyiiUinu. 



Knochen des Gesichte». 




Fig. 97. Körper des Unterkiefers mit den Zahnalveolen. 



Die Alveolen der Mvlare« sind entsprechend der Wurzelzahl durch frontal ge- 
lagerte Scheidewände in je zwei Fächer Kcrlegt. 




Pror. nrUlaii4 



Sukv4 in/raoriilaiit 



Fig. 98. Die Wände der rechten knöchernen OrOita. 



Die lasECro Wand der Anfrcnliüble wird g^liililet vom JiKfalMin, Ot ;gi/irmaiictim. 
und ij«in [H'oeMIi KwIbetndG^I, Ala magna mrü tpitmaidali» ; di« /jberB Wand Von 
d«r Alleen böblenltlfba dec ttiimbeins, fart oHntalU oui* /rontaiU, und dnn kletncn 
KeilbeinSü^l, J/o porra ott. *phtiv>UliUU: di« innere Wand vom gUmfortaaU dea 
Oberkicfcrbeitu, /Vur. jrontalu mariüae, dem Tbrtnenfiein, Ot Uurimaie, nnd der 
Jjamina papyraeta de* Siebbrine; die anlerc Wand v»n der AngenböhlniiiUdM de* 
Oberkiefors, Fa^ia <irliUaUM maxülat ond dem l'roeanu orbüaiU des <ikiiiDeiibaiH. 
Uie iifhtaa.% der Aof^DbAbie. Aditu* orUta*, vird voro Uargo tupra- ii in/raorbilaÜM 
befTCiut; hinter den Bsnd« Bach oben und anaami li«et diu Foua glau/ltä^u UerimaUs. 

Locber wad Canil« der AamobSlile. Zur 8tbldelbültle fOkr«n: das Fanuaen 
aptifiim, die /iMaw« orÜtaiü npmor, daa /untMcia tthmtiidaU OMlirimt. 7mw NaafO- 
buhle föhren: daa Faramta dkmaidaU fotUriut, d«r Ouetut itatvIaerimtUU. Zar 
ScUlfengrnbe fBktl: der ^^~Vf- zygumatleo-lem/ivraii*; Hir PMgeJgxaiBeiigrabe dt« 
Fitna^ oririlatü m/trüir. Zmn OcaÜtM flUven: d«r Camaiu jj/ — ■ lieu /aaaiit, das 
/SiraaMi rupravrtilaU (Jmeüarm mpnerUlaii*) irad -Ur C»malU m/raariüaiit. 
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Fig. 99. Frontalschnitt durch die Nasen- und Augenhöhlen. 




Man sieht die Topographie der Nasenhühle, 






ferner die hintere Wand der Nasenhühle, reprüsentiert oben dun'li die vordere Wand 




der Keilljeinhi'ihlen, unten durch die Choanen. 
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KDocben des Geiichte*. 




Fig. 101. Rechtes Oberkiefergerüste mit der Fosna ptenjgopalatina. 



Die Schläfengrube, Pusia leniporalU, gebiUlet durch die Schuppe dee Schläfen- 
beins, die Schlüfenflache des grossen Keilbein Aiigcls, den Jocbfortsatz des Stirnbeins 
und den Stirnforteatz des Jochbeins, freht an der CrUla itifralemporalia in die Unter- 
schi nfongmbe, Fogta in/raUmporaliii, über. Der licfste Theil dieser Grube, begrenzt 
nnlen durch den Flu gel Fortsatz des Keilbelns und vorne durch den Oberkiefer, gegen 
die Nasenhöhle durch die senkrechte Lamelle des Gaumenbeins abgeschlossen, wird 
FlügelgaumenfTrube, Fusna pter^gopalatiiia, genannt. 

Löcher und Canäle der Fliigelgaumen^'rube. Zur SchUdelhÜhle führt das 
Piiramen Totumlujn und das Foiamen spinoauia. Zur Augcnhühlo die FUnara orbilali* 
inferior; zur Nasenhühle das Foramtn fpheHiipalafiniim; zur Mundhöhle der CoTtali» , 
plerygopalaiiniia; nach hinten zur Schädelbasis der Camdi» plerygoideiis Viiiii. 



. 0. lacriviaU 




'analii tnciiivtii 



Fig. 102. Linke äussere Wand der Nasenhöhle mit den Nasen- 
mus eh ein. 



KoSirbeme Vorsprün^e an den WSDden der Nasenhöhle bUdeo die 8iebl)«in- 
musubeln und das Maechelbein. Zn'isüfaen den Mascheln liegen die NaaengSnge, 
Mailiu nariam, beiderseits drei bis vier, nnd swar ein bis zwei obere xwisi^hen 
den Siebbeininuscbeln: der mittlere iiwischen unterer &iebb«IniiiuKFhMl nnd dem 
Hnscbalheiiie; der untere Ewiacben Mascbelbein und dem Buden der Nssnnbiibte. In 
die überen münden die hinteren Siebbeinzellen; in den mittleren die vorderen Sieb- 
heinzellen, die Hi<;hmorsh<ihle und die Stimbühle (in den Hiatu* wnnVunnrii); in den 
noteren der TbrIInen-XaaengHiit;. Die Keilbainhühle mündet in den Rrcefu» tphnm- 
eikmuidalU. 

Löi'her nnd CanSle der Nasenhöhle. Zur ScbSdelbüble fuhren die Foramina 
erih-ii*a und der ^ulev» rlhmiMalU; zur Mundhöhle der CaaalU mui/palalinui; lur 
Fl Qgelganmen grabe das Fiiramm tphraopalatinum; zur Augenhöhle dna Foranurn 
ttknuiidaie iiutlrriu*, der Daetiu »atolaerimali» ; zum Geeichte die .iprrlura pyrijoi-mii ; 
in den Fkarya^ die Choanen. Der Sinut tphrmiidalU beachr&nkt sich auf eine flat-iie 
N'iache, daher der Keilbeinkürper spon^öa rBildnngshemmun^J. Siehe auch Fig. 103. 



KnochcB 3er Xaacnbiihlo, 



Caim/ii natatU mj 




palali.,«,« 


/'^Kt 




, ' w^- 




Ftm. elhmoidal 




foufhat niualii 



Fig. 103. Äussere Wand der Nasenhöhle nach Entfernung der 
mittleren Nasenmuschel und eines Theiles der unteren. 



Man eiehc unier aniiereu die üidlu (iJiiiioiilnlii, dva ri-fKCnnis imc 
Hialu* »emilanarU und den llialu» maxillaria. 



Knochen der Naaonhuhle. 




Fig. 104. Laterale Wand der Nasenhöhle nach Abtragung der 
Hischeln und der Siehheinzellen. 



Knochen der KuenbUUe. 



Siniu iphenoidalU 



Froc. tlmaideu» anterior 




Lumina perpendieularii 



S«plum rinHum tphenoi- 



Fig. 105. Horizontalschnitt durch die Nasenhöhle nahe der 

Larnina cribrOHa, von unten geeehen. 



KDOchsD der NuenhOhlo. 




Fig. 106. Sagittalachoitt durch die Nasenhöhle links von der 
Mittelehene. Knöcherne Nasenscheidewand. 



platte und dem Voi 



üble wird dunh die knücherne Nac 

ei Hälften gclheill: dieselbe )>eitebt ans 
und geht von der Lamina erilro»a z 



nscheidewand, Sfptmi 
ler aenkrechten SiabbeiD 
r Criita «atali* maxülae 



Der eiDSpringende Winkel zwischen Lamina p'-rj/'-Mlicalarin und Von. 
Carätago »tpli nati ausgefüllt, flutte Y'i'f. tOT. 



^^^ gg Knochen der NoBBiihitUe. ,^H 
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^^^^ Am sphrnoidalir j>^/ \ ^ ^ ^ 




C fe^ci 


^J 


^^^^1 Fig. 107. Die Nasenscheidewand, Septum ^^^H 


^^^^^^^^^^^^^^H^ Synehujidroiü mleTtjikcuniduiiii ')' •phe»"idule 

^^^P \ /^ 
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^^r ConehanatiüU \\^^^^^R ^L - / / 
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^^^^^^^H 7'iiJ'a auditiva 31. ionffni 


^H 


^V Fig. 108. Sagittalschnitt durch die Schädelbasis 


eines Nen- V 


^^L^^ geborenen mit der Spickondrosis internplißimida/is 


und fpheno- U 


^^^^^^L occipitalis. 
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Knocben dea Scbftdels. 




F<mlü:uliit oriripiiaJiM 



Fig. 109. Fontanellen des Schädeldaches. 



Font&nellen. Man zählt 1 Stirn-, 1 Hinterhaupt foniin«ll«, 2 Keilbein- 
tmd 2 Wftrzeufontanellen. Die Stirnfonlanelle ist von rhumliisv her Gestalt dd'I 
erhilt sieh bis in das zweite Leliensjahr. I'ie kleinere, dreie'-kii'e Ilinterhaupt- 
fontanelle ist zar Zeit der Geburt fast verscbl'ia.'-en: an <lie Stellen der Fontanellen 
treten eptt^r Theile der Knocheanähle, 'ter Halant ei,ri,iialU, tngiilalU, lambdoi'I'a, 
matloiiUa und die abnorme .ialarn /ronlalU. J^t das l.iehim vüllitt entwi':kelt, fi ver- 
Bcbmeliea die Nähte durch STn<>sto^n, 



Knochen dei SchUdeU. 



Fonlieului franialit 



Sattira eoroimli 




Fac. arlicuiarii 



Fig. 110. Seitenfontanellen. 



Die beiden Seitenfontanellen, Fonliculaa »phenoidali» und maatoidcua, verstreichen 
schon kurz nach der Geburt. Die Warzen Fontanelle enthält knorpelige Füllmasse. 



KnocbeD des SchädeU. 



/''tniliculii* ocei/iilalU 




Fig. 111. 0.f occipitale eines Neugeborenen mit den seitlichen 

Antheilen der Suiura ocapi/ahs tiansver.'ia. 



Zwischeo den ScLeitellieiuen unii der Spilze iler .Squuma iieeiptlali» die Ilmter- 
hanpIfünUnelle. Foiäiculut uccipilalU. 



Knoclien des SchüdeU. 




Fig. 112, Hintere Ansicht eines Schädels mit Nahtknochen in 

der Sutura sayittalis nnd lambdüidea. 



Zungenbein. 



93 




Conin majui 



Cornu minus 



Corpus 



Fig. 113. Zungenbein von vome. 




^J0^ Osti/icatio 
lig, itylo- 
liyoidei 



Corpus 



Flg. 113 a. Zungenbein von vorne mit theilweise verknöchertem 

Li(j. sfyloh;ioideum. 



Das Zangenbein wird eingetheilt in das Mittelstüok und 2 Paar seitliche 
Hörner. Das Mittelstück trägt an seinen beiden Enden die grossen Ilörner, Coniua 
majara, durch Vermittlung zweier Knorpelfujren; an der Insertionsstelle der grossen 
Homer mit dem Mittelstüeke sitzen, gelenkig verbunden, die kleinen Hörner, 
Comua minora, — Fig. 113«. Das verknöcherte Lig. stylohyoideum ist mit dem kleinen 
Znngenbeinhom verwachsen. 



Zungenbeinapparst, 




Zungenbeinapparat. 95 



Fig. 114. Zimgenbeiiiapparat der rechten Seite. 



Zum Zungenbeinapparat gehören auch der Processus sfi/lotdeus und das 
Lig, stylohyaideum. Letzteres verknöchert häufig (Fig. 113a,i und kann, als ganzes 
oder nur theilweise ossificiert, mit dem kleinen Zungenbeinhorn verwachsen. 



Paukenhöhle und Unteikiefer eine» Futos. 




Fig. 115. Paukenhöhle und Unterkiefer eines Fötus. 



Vom Hammer geht der allerdings schon lu rück gebildete Meckel'sche Fortsatz 
ab und schliesBt eich der Innenflilche des Unterkiefers an. Der noch knorpelige 
Proeestai itj/lotdeut nähert si<:h mit seinem distalen Ende dem kleinen Znngenbeinliorne. 



Knocheo der oberen ExtremitBt. 




Fig. 116. Das rechte ScMüsselbein, Chvicula, 




Fig. 117. Das rechte Schlüsselbein, Clavicula, ■ 



Am Schlü^Eelbein wird unterschiedeD: das inoere 
tfertudU, Aeisen Ballelfürmige Geleiikfläche mit der /«cüur. 
beiiu dnrch Vermittlunf; dea DianiK ailiailarU verbunden 
BtUck, Exfrtmitas acromialU, verbanden mit dem Äcromion; 
Daa gchlOeseibein ist S-fOrmig gekiüniait, ;o dass die inne 
vorne convex, das änssere Drittel aber nath vnrne concav er 



Endatflck, ExIremUai 
I clavicuiari* des Bmst- 
ist; das änasere End- 

und dae Mittelatück. 
ren zwei Drittheile nach 
scheinen. 



KnoubeD dut oberen E: 




Fig. 118. Das linke Schulterblatt, Scapula, von vome. 

Am Schullerbluu unterachsidet mna eine vordoro. eino hintere Flache, einen 
inDaren, verCeliralen, Quiaeren, axillaren, und einen oberco Raod; einen nnteren, 

(AeroiBion und Ptoc, coracoidfiu). Der Knochon bedecicl die Hintertiäcbe der zweiten bis 
siebenten, bc;tiehungs weise achten Rippe. 

Die vordere Fläche ist etwiu concav. mit drei bi» fünf Leisten, Lincae vtiitculam 
(lu MuskelansiLtien), versehen. Der kürzeste obere Hand besitit an seinem iiuaseren Ende 
die Uefa Lieuunt icapiJae Am oberen äuisoroQ. verdickten Winkel ist die Gelenk- 
grube far den Oberarmkopf. Cunifot gienoidalii; dsr ein-;eGchnllrte Theil zn-i^chen dieser 
und dem Übrigen Knochen heisat Hals, CoUwn. 



Knochen der o 




Fig. 120. Das linke Schulterblatt, Scapula, 

vom axillaren Rande her gesehen. 

Der axillare Hand des Schulterblattes ist durch besondere Stärke auBgezeichnet, 
weil an demselben eine Reihe von Muskeln entspringt. Am oberen Ende, unmittelbar 
unterhalb der Cavila» glmoidaiis, findet sich die Tuberotitaa infragleiitmlaUf, an welcher 
der lange Kopf des M. Iriccpg seinen Ursprung nimmt. Oberhalb der Cari/as glenoi- 
dalU 8prin;^t die Tiiiet-oxilat tiipraglfnoidatU vor (Ansatzetclle des langen Kopfes dea 
M. hicepa). 



Kuochen der oberen EitremitSt. \Ql 

BjHilliyie du 
Proe, eoracoidevf 




Fig. 121. Epiphysen der linken Scapula eines 17jährigen 
Individuums. 

Abgebildet sind die Epiph^Ee des Acromion und der noch nicbt mit der Scapala 
verwachuDä Proc. coracoUleua. 



Knochen der oberen Extremität. 




Fig. 122. Das rechte Oberarm- 
bein, Humei-US, von vome. 

Das Oberarmbein bildet an 

seinem oberen Ende den überknorpelten 
Kopf, Caput humeri; die Furche nnter 
demselben heisst das Collum ana- 
lonikiim, während das Collum chirur- 
i/ieiim jenem Tbeile des Schaftes ent- 
spricht, der sich nnmittelbar an die 
Tuhercula anschliesst. Unter der Fnrche 
springt nacli vorne der kleinere 
Hocker vor, Tabtrealam miniu, nach 
aussen der grössere Höcker, Tabtr- 
cttliim laajtts; zwischen beiden ver- 
läuft der Sulcut intertuhtrcalaris (fflr 
die Sehne des langen Kopfes des 
.V. hierpa). Von den Höckern zieht 
die Criata tuherculi majofü nnd die 
Ci-Ula iulereidi minoria herab. 

An der Süsseren Flttche des 
dreiseitigen Mittelstflckes liegt die 
Taberoaila» deltoidea (Ansatzstelle des 
.1/. ildtoi/leiu); am oberen Drittel der 
inneren Kante das Fttramtn nutnlium. 

Am unteren Ende des Ober- 
armbeines erscheinen: die Rolle, Tro- 
chlea, und das Köpfchen, Capüulum 
hamfri; erstere zur Gelenkverbindnng 
mit der UIna, leUteres zur Gelenk- 
verbindung mit dem Radius. 



Knochen der oberen ExtremitSt. 
Caput liumeri 



Fig. 123. Das rechte 
Oberannbein, Humenm, 

TOD hinten. 

Über der Rolle liegt an 
der Vorderaeite die seichte Fmea 
eororwiäea (für den Pnicessas 
eoronoideui ttlnae), über dem 
Köpfchen die Fotsa railialU, an 
der Hinterseite die tiefe Fossa 
oleeraai (für das OUcraiu/n ulnae). 

Oberhalb der Rolle und 
dea Köpfchens ragt nach innen 
der grössere EptcoTidylug mediaiU, 
nach anssen der kleinere Epi- 
arndt/lut lateraiit vor; erste rer 
dient zam Ansätze der Benge- 
■niukeln, letzterer zum Ansätze 
der Streck maskeln der Iland- 
nnd der Fingergelenke. Zwischen 
der Rolle und dem Epicoiulylun 
maiialu verlBnft an der hinteren 
Seite eine Forche, äulciii ii. 

DasOberarnibein ist ge- 
lenkig mit drei Knochen Ter- 
bnnden: mit der Ücapula, der 
VlHa nnd dem liadiut. 




Knochen der oberen Extremitttt. 




CatialU fupracondyti/idfiii 



Fig. 124. Lmkes distales Eumerus-Ende einer Katze mit dem 

Canalis supracondyloideits. 



Vom Epkondylus medialU zieht zum Schaft eine Knocbenspimge und zwischen 
beiden ist eine Lüuke, Canalin tapraconittjloüleu», etubliert zum Dnrchtritt der Art. 
brachialu und des N. mediaaui. 



Knochen der oberen Extremität. 




Fig. 125. Lmkes distales Ende eines menschlichen Humerns 

mit I'riic. siqiraconiJijJoi'li'.^is. 

Von der Spange des QuialU supracoiuli/loidew ist als VarietUt der proximale 
Theü. Piootifut tupraoiiuhjluidtu», erbalten. 



Knochen der oberen EitremitKL 




Fig. 126. Epiphysen des linken Hnmerus eines 17jährigen 
Individnnms. 



KnocLt'n rier oboro 



I>a8 oben 
UIna xeigt einen tiefenAu! 
schnitt, die fncifiira itm. 
tunarU; die obere Ecke dei 
eellien Lüdet der Hakei 



iler 



fori 



Ohc\ 



fort 



Prui 



TuAdnu. Seitlich von ietz- 
lerem beßadet Bich die In- 
Htara radialU vxt Verbin- 
dangiiiit der Circiimfcrailia 
arliealarU dee Radius; 
anter deinBelbendie Tabn-o- 
riliu ulnar (znr Anboftung 
des M. bracläatU). 

Das dreiseitige Mittel' 
Stück schärft i'vih an der 
dem Rad ins zugewendeten 
Kante zur Cri-tla inler- 



»iis nntere Ende 
heiset K Ü p f i- h e n , Cü^Ji'- 
lulavt ; daJssell)e besitzt 
eine Gelenkfläebe, die -ich 
auch aaf den dem Badias 
cngekebnen Rand er- 
■treckl. Ad seinem hinteren 
Umfange springt der Pro- 
cfttu» t/ytoülcut vhuir vor. 
An der dorsalen Seite des- 
selben die Sebnenfurcbe 
oea H, exfau. carpi uluar, 
Ke ÜIna anituliert 
mit dem Oberariiibeine 
nnd mit dem Radius. 



Fig. 127. Die rechte 

Ulna. von vorne. 



Fig. 128. Die rechte 

ÜIna. von hinl«n. 



Knochen der oberen Eitremitit. 



Fig. 129. Epiphysen der linken Ulna 
eines 17jährigen Individuums. 



Die untere Vuge befindet Bich knapp ober- 
halb des Capitulum. Arn oberen Ende ist nur die 
Spitze des Olecranoit eine Epipbyse. 



Knochen der oberen Eitremität. 



Du 



obere Ende di 
ildet das Köpf che: 



109 

drcamferailia artieutarU 




E&dins bi 

Capituium radii, mit einer 

mSfisig Tertieften Gelen k- 

fl&cbe für das Capituium 

humeri. Die Gelenkfläcbe an 

der Peripherie des Badiua 

heiset Circum/erentia arlicu- 
larit. Der Terachmäcbtigte 
Tbeil anter dem Küpfchen 

ist der Hals. Unter letzterem 

liegt die TaherotUa* radü (für 
die Insertion dea M. bicepn). 
Das dreiseitige Mittel- 
BtQck wendet seine schärfste 
Kante, die CrUta radii, der 
entsprecb enden Kante der 
Ulna zu. 

Das verbreiterte nntere 
Ende weist eine nach unten 
gekehrte Gelenkflache auf, 
eine zweite halbmondförmige 
kleine Gelenkflache, die In- 
änira ulnarü radii, dort, wo 
es mit dem Capituium utime 
znstaoinieDstüsst. An der 
diesem AnGschnitte entgegen- 
geeetiten (äusseren) Seite 
steht der Proeemu» »tylui- 
dau radii. Die dorsale Fläche 
des unteren Endstückes trüirt 
Leitfarcben für Sehnen. 

Der Radius ist mit Tier 
Knochen verbunden : dem 
Oberarmbeine, der Ulna, dem 
Kahn- und Mondbeine, mit 
allen gelenkig. 

Fig. 130. Rechte Speiche, Fig. 131. Rechte Speiche, 

liadius, von vorne. TtodiuSj von hinten. 



Knochen der oberen ExlremiUU. 



Fig. 132. Epiphysen des linken Radius eines 17jährigen 
Individuums. 



Kiioclien der oberen E\l 
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Wüf^ 




1 Kg. 


134. Linkes Handskelet. iiomio A,..ichi. 



Knochen der oberen £xtr«milttt. 




Fig. 135. Carpus der rechten Seite mit einem Osskulum centrale. 



Dorsale Anek-bt. 



Da« für gewübnlich im Naviculare enlbalrene 0»»iciilam cmirale ist in dieMin 
Falle MlbstSndig und articuliert mit dem Xarieularr um) dem Capital um. 






Knochen der oberen Extremitttt, 




Fig. 136, Die Knochen der rechten Handwurzel, Ossa carpi, 



1 der Dorsal Seite. 



Die Handwurzel, Carpu», wird durch acht, in zwei Reihen geordnete kleine 
Knochen gebildet; diese sind von der Radial- gegen die Ulnarseite hin gez&hlt: 

Obere Reihe: 1. Dos Kahnbein, Oa nameulare; 2. das Mondbein, Om 
tunatum; 3. das dreieckige Bein, Oa li-iqiietnim; 4. das Erbsenbein, 0) piri/orme, 
welch letzteres nur mit dem Triqnetrum arlicnliert. 

Uotere Reihe: 5. Das grosse viel winkelige Bein, Os mullangulum mty'ut ; 
6. das kleine vielwinkalige Bein, Oa muUanguluni minus; 7. das Kopfbein, Oa 
capitatum; 8. das Hakenbein, Os hamaiam. 

Die Verbindangen der einzelnen Knochen sind aus der Zeichnung ersichtlich. 



Knochen der oberen Eitremitfit. 




Fig. 137. Die Knochen der rechten Handwurzel, Ossa carpi, 



An den tj'pischen Handwurzelkno:;ben nerden bec-ha Flächen untersuhieden: 



imale, eine distale Flüche; dann eine Dorsal-, eint 
al- und eine Ulnarflüehe. Die Ur>rsalfllk-be Elimi 
e Volargegend derselben einen eoncaven IJo'jei 
bilden die ersten nnd letzten Knoi-Iien iler oberen und iler u 
Sprünge, Emintniia earpi ritdialU und ulnarii. liüeker des 
Ot multangulum maj'iit bilden den ersteren; dae O» püi/nr, 
hamaiam den letzteren. 



Vularfiaehe; endlich 
itlicber Knochen stellt 
dar. In der Ilohlhand 
iteren Reihe zwei Vor- 
'Ia „ariculare und dea 
: und der llamulu* dea 0» 



Knochen der oberen Eitremität. 




Fig. 138. Das Kahnbein. 0, uaikidarf, 
proximale und dialale rlüche. 



^ 



Fig. 139. Das Eahntwin, Ot ttanaäare, 

proximnle und ulnare Fläche. 



^ 



Fig. 140. Das Hondbein, Ot lunaium, 
proximale und radiale FlUeh^. 



.tiZ 



Fig. 141. Das Hondbein, Oi limaium, 
proximale und ulnare Fläche. 






SU 



Fig. 142. Das dreieckige Bein, Ot triquetrum, Fig. 143, Das dreieckige Bein, 0» triquelrum, 
ulnare und distale Fläche. Volarflftche. 






Fig. 144. Das Erbsenbein, O» pUi/orme, mit aeiDcr Gelenka&che. 

Fig. 138—144. Handwurzelknochen der proximalen Reihe. 

Sämmtliche Knochen Eind der rechten Handnurzel entnoninnen. 

Radiale Facetten: gelb; ulnare Facetten: blau; proximale Facetten: ungefärbt; distale 
Facetten: roth. 



Knochen der oberen Exlieinität. 



* 



f.äO.n , 

Fig. 145. Das groase vielwinkelige Bein, Fig. 146. Das grosse vielwinkelige i 

Ol mullavgiüum majat, ('« multaiiguinm majut, 

distale Flüche. proximale Flilcho. 



Fig. 147. Das kleine vielwinkelige I 

Ot mailanguiiim niinui, 
distale und radiale Fläche. 




Fig. 149. Daa Koptbein, O» capiic 
von der liadialse 



Fig. 161. Das Hakenbein, O, h 
von der Kadialfeite. 



^S^^ 



Fig. 148. Das kleine vielwinkelige E 

0» miiilanjutum niinui, 
proximale und ulnare Fl£che. 




Fig. 150. Das Kopfbein, O« capiiatui 
von der llnarseite. 



^B 



Fig. 152. Dafl Hakenbein. Om , 
von äfi Ulnar.eite. 



Fig. 145—152. Handwurzelknochen der distalen Reihe. 

Sitmmtliche Knochen sind der rechten llanilnurzel entnommen. 



Knochen der oberen ExtremitSl. 



*'^±L^^ 




Fig. 153. Der Mittelhand- 
knochen des Daumens, 

von dar Dnrsitlseite. 




Fig. 156. Der drille Miltel- 

haadiuioohea, 

von dar DutsnlBeite. 



um... 




Pig. 154. Der zweite Miltel- 

bandknochen, 

von der Dorflalseile. 




Pig. 157, Der dritte Mittel- 

liandknocheii, 

voD der Kadmlfieite. 





1 ^^^ W 




Pig. 159. Der vierte Fig. ICO, Der vierte 
Hittelbandknuclien, Mittel band knochen, 

von der KadiaUeite. von der L'lnaraeile. 



Fig. 101. Der fünfte 
Hittelhandkjiocbeii, 



Fig. 162. Der fiinfte 
HittelhaadknoclieD. 
von der Palmatseile. 



Fig. 153—162. Mittelhandknoclieii der rechten Hand. 

Radiale Facetten: pelb; ulnare Facetten: hlaii; proslniale Fai'etten; iiny;efärbt. 



Knocheu der oberen Extremilüt. 



Fig. 163. Mittelhandknochen, Os metacaqiaJe, 
Phalangen des rechten Mittelfingers, 



■^Ä- Kj.iphy,i, c.i,ntuii 
Kpipitijnt haifoi 




Ji/'ifJti/ui /latv 



Fig. 164. Epiphysen des O» mfja- 

rnqjaiH and der J'h'd'myt^rt des 

Zeigefingers bei einem 17jährigen 

Individaam. 



Knochen der unteren EKtrcmilüt, 




Knochen der unteren Extremität. 121 



Fig. 165. Das rechte Hüftbein, Os ccxae, von aussen. 



Das Hüftbein wird eingetheilt: in das Darmbein, Os ilium, das Sitzbein, 
Os ischii, und das Schambein, Os puhis. 

Das Darmbein zeigt an seiner äusseren Fläche hinten die Linea glutaea 
posterior, vorne und oben die Linea glutaea anterior und oberhalb der Gelenkpfanne 
^e Linea glutaea inferior. Der obere Hand, Crista iliaca, hsit eine äussere, mittlere 
und innere Lefze (LabiumJ; der vordere und hintere Rand sind ausgeschnitten 
und jeder hat zwei Spinae; hinter der Spina postei-ior inferior die tiefe Incisura 
ischiadica major. Das Sitzbein zeigt einen Köri)er, einen oberen und einen unteren 
Ast; die Spina iscJiiadica begrenzt die Incisurae ischiadicae gegen einander. Der obere 
Aßt endet mit dem Sitzknorren, Tuher ischiaiiicum; zwischen diesem und der Spina 
ischiadica befindet sich die Licisura ischiadica minor. Vom Sitzknorren an erhebt 
sich der untere Ast. 





iie/'iadica minor 



Tuier «c/iindieuwi 






Knochen der anteren Extremität. 123 



Fig. 166. Das rechte Hliftbein, Os coxae, von innen. 



Die innere Fläche des Darmbeines wird durch die Linea arcuata in eine 
untere und obere Hälfte gesondert; letztere )>ildet am vorderen Theile die Foaaa 
üiaea, am hinteren Theile die ohrmuschelförmige Verbindungsstelle, Facies 
aurtcularis, für das Kreuzbein; darüber ist die rauhe Tuherositaa iliaca zum Ansätze 
von Bändern. 

Das Schambein Ijesitzt einen oberen und einen unteren Ast. Der erstere 
bildet an seinem äusseren Ende, wo dieses an die Basis des Darmbeines stösst, 
die EminenUa üiopectinea, sein innerer Rand heisst Schambeinkamm, Pecten oasis 
puhis; dieser Kamm setzt sich in die Linea arcuata fort und endet nach innen als 
Schambeinhöcker, Tulerculum pubicum. Der obere Ast geht unter Bildung eines 
Winkels in den unteren über. 

An der Stelle, wo das Darm-, Sitz- und Schambein zusammenstossen, höhlt 
sich die Pfanne, das Acetal/ulum, aus (Fig. 1()5;; ihr Rand wird durch die Jncisura 
aeetahuli unterbrochen. Die Pfannenhühle besitzt an ihrem Grunde eine rauhe, knorpel- 
freie Gmbe, Foasa aeetahuli, die })is zur Licisura herabreicht. Die überknorpelte Stelle 
wird als Facies lunata bezeichnet. 

Unter der Pfanne liegt das Foramen ohturatum. 



Knochpn der uuleren Eilremilüt. 




Fig. 167. Rechtes Hüftbein eines circa 4 Jahre alten Kindes mit 
Knorpelfugen und Epiphysen. 



Koocben der uat 
Caput femori* 




Kjiiconät/Iu» laleralit 



FacUi paleUarit 

Fig. 168. Das linke Oberschenkelbein, Femm-, von »ome. 



Knocheo der unteren Extreinitftt. 
Collum Caput /tmorü 




Fig. 169. Das linke Ober- 
schenielbein, yemur, 

von hiDten. 



Das obere Ende dea Ober- 
ste henkel bei nee bildet der an 
einem Halse aitzeode Kopf, 

Caput femorit, mit einem Grüb- 
chen, Forea eapitit, zur Anhef- 
lung des Lig. lerei. An der Dbor- 
gangsEtelle des Halses in daa 
Mittelstück stehendie beidenRoll- 
hiigel, der grosse ftuBBere, 
Triiclumler mnjor , nnd derkleine 
innere, TrochanttT minor; die- 
selben sind vorne durch diei.i>tea 
iiUerlrochanlerica vereinigt. Nach 
innen vom grossen Trochant«r 
liegt die Funa Iroc/ianieHca. 

An der hinteren Flfiche 
des MitteUtückes springt die 
in zwei Lefzen (Labia) ge- 
spaltene Linea aapera femorit 
vor, deren Labium laUrale oben 
die ihrer Ausbildung nach variable 
'TubfTositat glataea bildet. 

Vom Troehanirr major sieht 
hinten die Cri*ta inlerlrochartterica 
zum Troc/umfer minor. 

Das untere Ende ist mit 
zwei Knorren, Condylut laU- 
raiis nnd Condylut medtalU, ver- 
sehen. Die Knorren sind an 
der hinteren Seite durch die 
Fcnia inlercondyloidea von einan- 
der getrennt. An der Seitenlllche 
einesjedenCondylus befindet sich 
ein Epicondylua. Unter dem la- 
teralen Epicondylns liegt der 
Salcus m. poplilei. 

Das Oberschenkelbein ist 
mit drei Knochen gelenkig ver- 
bunden: mit dem Hüftbeine, dem 
Schienbeine und der KnieBcheibe. 



Foiia inlereondyloidea 




Fig. 170. Condylen und -Facies 
paieUaris des Oberschenkel- 
beines. 

Dia volleren Enden der bei<len 
Condjlen werden durch daa Se^menl 
eJDAr Rolle, Facta palrllarU, verbunden. 
an welchem die Knieecheibe articuliert. 
Flache Leisten grenzen die drei Gelenk- 
körper gegen einander ab. 



Fig. 171. Rechter Femur eines 
I7jährigen Individuums mit Epi- 

physen, von hinten. 



Knochen der unt 





Fig. 172. Die rechte Kniescheibe, Fig. 173. Die rechte Kniescheibe, 

Patella, von Tome. Patella, von hinten. 



An der Kniescheibe wird die Basis und die Spitze, eine vordere raube 
und eine hintere, aus zwei glatten Gelenkfacetten bsHlehende FlBche antorschieden, 
mit welch letzterer der Knochen auf der Facie» p'^tdlarU articuliert. Von den beiden 
Facetten ist die laterale die grössere. 



Knochen der unteren Extremillkt, 



Fig. 174. Das linke Schien- 
bein, Tibia, von vcrne. 

Du Hittelstück schärft ekh 
vone znmSchieDbeinkaiiiiiie, C'i-ittn 
anterior tibiat, zu. Das obere Knde 
Terdickt sich zu den Schienbein- 
knorren, Condylilihiar; zn-i sehen den 
Gelenkt! Beb eo derselben ra^t die Emi- 
netttia intercondyloUlea vor. Unter den 
KnorrenrfiDdem liegt vorne die 
Scbienbeinrauhigkeit, Tuliemailas 
fUnae. Am unteren Ende hebt sich 
der starke innere Knüchel, Mallfol/i» 
medialis, ab. 




Eminentia inttreondyloiden 
CmidyluM lalertüii 



Fig. 175. 'Das linke Schien- 
bein, Tibia, Ton hinten. 

Das MittelatUck zeigt an seiner 
hinteren Fläche oben die rauhe Linea 
pupHua, neben dem unteren Ende 
dieser Linie ein grosses Foraram hu- 
Iriliiint. Der Uussere Knorren besitzt 
an Ecineiti Keillichen Umfange eine Ge- 
lenküiiche für das Waden beinköpf eben, 
Fitcie»articalarisfilularU. Am unteren 
Ende liegt gegenüber dem inneren 
Knöchel ein Ausschnitt, IneUtira fibu- 
lari', für das Wadenbein. 

Das Schienbein articuliert mit 
drei Knochen: dem ObeTschenkelbeino, 
dein Wadenbeine und dem Sprangbeine. 



Sidcia moiUotarii 




Das nicht iilierknorpeUe MittelfelJ zwischen 
den beiden Knorren wiril durch die Biainenlia inier- 
eoiultfloUlea in zn-ei raubilächi|;e Vertiefungen, eine 
vordere und eine binlere, getheilt, ron welchen das 
vordere, bezieh ungsneise (Ina hinlere Kiönztiand 
entap ringt. 



Fig. 177. Rechte Til,!a eines 17jälirigeu 
Individanms mit Epiphysen, v..n mm. 



132 



Facies articu- 
laris capituli 



Knochen der unteren ExtremitÄt. 

Facies articularis 
capituli 



A 

(1 



Epiphysis 
proximalis 



'.1. 



>.{ 

' i'i 



i 



*". 



r. 



Corpus 



Diaphytis 



Malleolus lateralis 



Fig. 178. 



Bandgrabe 



Facies articu" 

laris malleoli 

lateralis 



Fig. 179. 



EpiphyM 
distalis 



Fig. 180. 



Knochen der unteren Extremität. X33 



Fig. 178. Das linke Wadenbein, Fibula, von aussen. 



Fig. 179. Das linke Wadenbein, Fibula, von innen. 



Am Mittelstück heisst die vordere, schärfste Kante Crista jihulae anterior; das 
obere Ende bildet das Köpfchen, Capitulum, das untere Ende den äusseren 
K noch elf MalUolas lateralis. 

Das Wadenbein articuliert nur mit zwei Knochen: dem Schienbeine und dem 
Sprungbeine. 



Fig. 180. Rechte Fibula eines ITjährigen Individuunis mit 

Epiphysen, von aussen. 
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Knoclieii der o 




Fig. 185. Ihlns mit 0.s trigouum. 



Das Tuberculum lattraU des Proamiit potlerior Ulli toll dem O» lunalum der 
Hsnd homolog Bein. In vielen Fällen bleibt dieser Abficlinitt, O» trigomim, aelbst- 
atindig und ist darcb straffes Blnde;:en'ebe mit dem Talut vereint. 
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^^^^F Fig. 186. Das rechte Fersenbein, Cahmieus, von ohe« W 


^^F Das Feraonbein, unter dem Sprungbeine gelegen, verlängert Bicb nach hinten 1 
^H üur Hake, CaU, wek-he mit dem Fersenhlicker, rMÄn tafco«« endet Ander ■ 
^H oberen Fläche beandeC sich eine Isterale Gelenkfläche znr \erbindung mit den ■ 
^H Sprungbeinhgcker; vor derselben verläuft der A'u/cu» culcinin welcher mit dem ent 1 
^H sprechenden Suicus tali den Hintu larti erzeugt. Die mediale Gelenkflaihe am Suiten 1 
^H laciänm, welche nicht eelten xweigetbeilt ist. dient zur Verbindung mit dem Sprung 1 
^H beinkopf, Die vordere Uberkuorpelte Gelenkfläcbe dient utr \ erhindung mit dein M 
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^^^^ Fig. 187. Rechtes Fersenhein, 


(JülcuueuH. eines 17iährie:en h 


^^^^L Individuums mit der Epiphyse. ^^^H 




Fig. 188. Das rechte Kahnljein, Fig. 189. Das rechte Kahnbein. 

Os iiavindare ^^e(/('.v. von oben, Os naricnhtre jieiUs. von »ome. 

Die biDtere t'läcbo des Kahobeines dient xur Vrrbiaduii|; mit <Iem Kofi» dee 
Sprungbeine»: die vordiTB fladio ist in drei FaccUcn gelheül lur Verbindung mit den 
drei Keillieinen: um inaerca Knndc ragt diu Tuberotiiai otni navieularU vor. Dos Knhn- 
bein «niculiert mit vier Knocbeu: mit dem Sprungbeine und den drri Keilbeinen, InüHcilon 
ancb mit dem Würfelbeine. 




Fig. 190. Die drei Keilbeine. Os caneJforme primum, secundum 
et terii/ni, der rechten Seite, vod oben. 

Die drei Keillieioe, Oua ctmeiformia, sind vor dem Kabnbeine (jetagert. Dai grUntB 
• rale oder innere Keilbein. {.'nfucunei/Drinf, wende! lainB Schneide naeb oben und nimmt 
>on binlen nach vorne an Habe zu; dauelbe ist mit vier Knochen gelenkig reibunden; 
mit dem Kabnbeine, dem mittleren Keilbeine, dem enlen und xnciten Mittelfus&knochen. 

Daa kleiuHte zwolte oder mittlere Keilbein, ilnoeuntifornte, wendet seine Schneide 
gegen die Planiarli£che, die ijuadratiiche l''lBche doiBahvarta: es aiticuliert mit vier Knochen: 
dem Kahnbeine. dem inneren und üuaseren Keilbeine und dem xwoitcn AI ittelfiissk Dachen, 

Das dTitti> oder äussere Keilbein. Eftocuneifunat. bceitzl eine uMborun gl weiss 
rechteckige Klickenlliiche ; es steckt zwischen fiiat Knochen, mit welchen e* gelenkig vor- 
banden ist: dem K.ihnbeiiie. minieren Keilbeine, dem Wilrfelbeinc. di:ni xiveiten und drillen 
Mitlelf unkn ocbe n 



Knacben der unt 




"■^^ 




Fig. 191. Das rechte Würfel- 

bein, Os cuhoideum, 
von oben. 



Fig. 192. Das rechte Würfel- 

bein, Os cuboideum, 
von nnten. 



Uas Wiirfelbein ist vor dem Fersenbein am äuseeion Fassrande gelegen. Ad 
der unteren Fläche ragt ein stumpfer Hücker vor, Tiiberonlaa osri« cu&oidei, vor 
weichein eine etiras nach innen und vorne gerichtete Rinne verlSaft; dieselbe dient 
znr Anfnahme der Sehne des M. peroiiaeu« lont/na. An constanten Gelenkflächen weist 
das Würfelbein auf: eine hintere zur Verbindung mit dem Fersenbeine; eine innere 
f(lr das dritte Keilbein; zwei vordere für die Basen des vierten und fünften Mittel- 
fassknochens, Bisweilen kommt eine fünfte sehr kleine GelenkHäche an der Innenseite 
des Knochens vor, zur Gelenkverbindung mit dem Kahnbeine. 




Fig. 193. Das erste rechte Keilbein, 

Os cnueiformp, 2"'ini"'i'- 



1 der Fibularseite. 




e.t.O- nm'!/-!^ 




Fig. 194. Das zweite rechte Fig. 195. Das zweite rechte 

Köilbeill, Oscunelformeseantilnm, KeÜbein. < >s runeißmne senindum, 



s 




Fig. 196. Das dritte rechte Keil- Fig. 197. Das dritte rechte Keil- 



bein, Os cunfi/orrue fp.iiinii, 
von der Tibialseite, 



bein. '>" innHifurine iHrtlmn, 



inkbfsceiTeu : Ua>]: libia 



'ith: ditital« ^ielerik«- 






Fig, 19K. Der Hitteirassknoeben Fig. 199. Der zweite Uittel- 

der groBsen. Zehe, fDBskiiDchen, 

von der I'l.intaraeite. von dar TiliialfleilB, 



II der Fibiilarscite. 





Pig. 201. Der dritte Mittel- Pig, 202. Der dritte Mittel- 
ro8Bluiochen, rnasknocben, 

von der Tibialseile. von der Fibiilarseite. 



9 der Fibularaeite. 



Fig. 206. Der fünfte HiUel- 
fnaBknachen. 

Oa iiirlalartale quiiilum, 
von der Fibularaeite. 



Fig. 198—206. Mittelfussknochen. Oasa metatarsalia. 

Sämmtliuhe Mittelfussknochen sind dcT recbten Seite entnoniiuen. 



? Gelenksfacetten: blau; 



^ibiale Lielenksfucetter 
facetten: gelb. 



roth; proximaie Oelenks- 



Knocben der uDteren KxlremiUll. 



3 ^B- I:.,,.l,»<i, 



Fig. 207. Os metaiarsafe eines ITjährigen Individuums mit der 

Eptpltysts capi'fuli. 




Fig. 208. 0.H meiat'irsale /. eines 17jährigen Individuums mit 

der Epijjkysis hdxf.rn^. 




Fig-. 209. Knochenkerne eines reifen Neugeborenen. 



Üüncier der WirbelBsuJe, 



tüd. ani. ^. 



I 




Liganten- 
fitm longi' 



brarum 



Fig. 210. Das vordere 
lange Wirbelsäulenband, 

Ligamentum long, anterius. 



Fig. 211. Das hintere lange 
Wirbelsäulenband, 

Ligantentum long, posterius. 



Di5 Ug. longllailiiiaU aiilrriiie entspringt vum Atlas, verl&uft anfangs scbin&I, 
«pftter hrfiter werdend an dor vorderen Fläche der WirbelsSute und verliert sich im 
Periost lies Kreuzbeine, Das schnächere I-ij. liiugiluiUnaU putteriaa verliuft an der 
hinteren Flilcbe der Wirbelkiirper, also im Canalin rtrlebraUf vom Epiätroiibeus an bis 
zum Kreuzbein; doBselbe verbreitert sieb etwas an jeder ZivisL-benwirbelBcheibc. 



m, AIlu. ». • 



10 



Uünder der Wirbelsäule. 




Fig. 212. Bandscheibe, Fibrocartilaoo inlervertebralis. 



Jede ZwiBchenwirbelecheiUe besteht aus einem breiten Faserringe, Aiinulut 
filrMV», welcher einen weicheren, am Durchschnitt etwas her vorquellen den Kern, 
Nacleu» pulposus, einschlieHst. Mit dem Faserringe ist das Lig. longitudinale aHleriui 
und poaleriua TerwBchsen. 



Binder dn WüUlaaJe. 




Rg. 213. Die Zwisebeabogenbänder, UyametOa ßasa. 



DiB g«tb«B Binder bwfttf Mi ■üitficfc— Famtb und it»4 fiwbw > 
i WirbcOagn inieiiiM*, •■ 4a« «• tch iBl i Mn Band« d«a oUraa B iga n 



Bitndcr Jei WltbolBÜule, 




finitiiertMrubnJt 



Fig. 214. Die Zwischendornbänder, fJ-famenta interqnnalia. 



Die Ligamenta inlertpinalia liegen zwischen je ztvei UornfortsützeD ; ihr LinUirer, 
verdickter Rand bildet die SpitKenbäniler, Ligamenta supraiipinalia. Die Spitxen- 
b&nder verlaufen TOm eiebeaten Halswirbel bis herunter xur Cnatn »acralii media; 

vom siebent«D HaUwirbel bis -mr Pi-oluheiimtia oecipilalü rxlfun bilden eie das starke 
Nnokenband, Ligamentum nuchae. 



VerbiüduiigcD der Itippen. 




Fig. 215. Gelenke zwischen den hinteren Rippenenden und den 

Wirbeln, ÄHiculationes rnpituU rostafi nt '■oxtotrarivvermriae, 



Zwiacb«n den Kip|ienh<';i^k«rn >>ti'1 d>:ii Wirli«i'jui-rfon^äIz<;ri li«fiiiden ut-b di«: 
Arlievlatiome* eotloli^ntrergariat ; i':H I'Th\'^ii mi d*rr «-Ifieri uri'l /.wilften lii|i|;«. I»«»« 
Gelenk« werdeo T<tn •iüiuien Kappeln ujiim-}iI'/-i><!Ii nwi v>rrti*ilrkt drir-h ful(;«nd« llilfb' 
Under: durch das v-jn d*T I,':.'Ji":K'jrc de- T-i^Trc-ilaii, 'j.iiiir. /..r :r(,.'t/«i des /Vci«nHw* 



VetiiiDciungpa der Kippen. 




Fig. 216. Gelenke zwischen den hinteren Rippenenden und den 



Wirbeln, Artictdatiunes fapituJi cuslae et costotra 



iKversartae. 



Zviacben den RippenkSpfclien und den Gelenk grübchen der Wirbelkorper be- 
finden Biuh Gelenke, Arlieulatiaftea eapilali eoifar, umschloEsen von einer Kapsel und 
bedeckt darch das vordere Hilfsband, Ligamfnium cajiilidi coalae radiatum. Wenn das 
Gelenkköpfchen der Rippe izn-eite bis zehnte Rippe) zwei Gelenktllchen besitzt, dann 
wird die Geienkhühle dnrch das Ligamentum iuferurliculare (Torlsetzung der Ziviscben- 
wirbelacheibe zur Critta capiluUJ in zwei Theile getheilt. Die Gelenkhöble der elften 
und zwölften Rippe ist immer einfach, die der ersten Rippe gewöhnlich einfach. 



Verbindungen do( lUpiwn. 





Fig. 217 0. 218. G«Ienke zwischen den vorderen Rippenendeo 
und dem Brustbeine, Artictäatione* cottostemaUsj 

TOD Tonw (Fl«. 217;. im DarcUduito» rPig:- ««^A 



Die 0«lcinlt« iwiacbea dw TooduM Kfftmtmätn «od dna BrnO^c ba^M 
tr nraitMi bii wUrtva BipfM Tvn 4er Kwivpd dv anlHi B^^ pk^ *km 



> CdwtfcrUe x*iMlMB dM Kaeep«! der c«hIm Sfpe ■■< d«M "-iii 

rA mm V \ r« i iN ii f da nrJwlM« Jto— Ir ä f «ad CWy«* ^n' 
fcrfBdlkfce« Ksotpwl* twci^Aeik Die HcUm d«r IfaReM CilMiwwdfflli*« ^d 



Vurb in dilti gen ätr Itipp 




Fig. 219. Gelenke zwischen den vorderen Rippenenden und 

dem Brustbeine. Ariiculatioucs costostenmles. 



Zwischen den Knorpeln der fünften bis siebenten Rippe und dem Suhwert- 
fortsatz des Brust bei oes ist das Ligitmeiitum eotloxipitoideum Ausgespannt. Gelenk- 
höhlen mit Synovialkapseln finden sich bisweilen auch an jenen Stellen vor, wo ein 
Rippenknorjiel an den anderen anstüsst, Arlirulnlioiies iatrvrkiindralcs. 



liFinder der WitbelsSula. 



■on.lykidfum 




Fig. 221. Meiiilirana atlaiiUioccipitaJis j'osferioi; 



Der Raum /wiacljcii dem hinteren Ilalbrince des Atlas und dem liialeren 
Umfange des foraiiii-a oectpilalt magiiiitn wird diircli die Memiraiia altantooccipi/alix 
pastericr verachlossen ; dieselbe ist acbwäelier als das vordere V erstopf ungoband und 
wird an seinem ätisseren Rande liejderseits dnrcb die Arirria i-TtehvalU, welche im 
Bogen vom Foramen Ivanit-ersarinm des Atlas zum Foramen occlpilah niagiium binauf- 
lieht, perforiert. 



r der Wirbebttuli 



^ ^'^^J^^^^mi.. V^. 




Fig. 222. Bänder zwischen Epistropheus. Atlas und 
Hinterhauptknochen. 



I>er Bnndapparat zniscben EpisCropheus, Atlna und Hinterhaupt «inl im RUcki>n- 
Diarkseanale von «iner llbrüEen Membran gedeckt, die oberlialb des vorderen Kandes 
des Foramen ocäptlale maffuiini entspringt und am nnteren ßfinde li«» KOrper« des 
EpiitropheoH endet, unmittelbar am Beginne des Lig-vntntan longilivlinale jmilrri'u. 
Man nennt dieses Band Mrfa/irnna lectoria. 



Hand et der WirbeUüule. 




Fig. 223. Die Bänder zwischen Epistropheus, Atlas und Hinter- 

hanptknOChen. vom Wirbeltanale aus gesehen. 



Das starke Querband, Ligumenlitm traHn-ersum aÜanlis, drückt den Zfthnfoitsatz 
Uea Epistropheus an die GelenkSäche des vorderen Halbringes des Atl&a. Vom oliereii 
Ilande dieses Bandes gebt ein Bandachenkel t-wn vorderen Rande des Foramen occipifaU 
magnwa und ein ähnlicher Schenkel von dessen tinterem Rande zam Körper des 
Epistropheus; die senkrechten Schenkel bilden mit dem Lig. tranrvKrtum das Kreuz- 
band, Ligamtniitm cruciatum. Der Zahn selbst wird an den vorderen Umfang des 
Foiamen occipilah magnam durch zwei Seitenbander, Ligamenta alaria, filiert. Am 
Bilde sind auch die Gelenkkapseln der Hinterhaupt- Atlasgelenke dargeBtellt. Keine 
itiechanisfhe Bedeutung hat das Lig. upicU dentis, nelcbee im jugendlichen Zustande 
Reste der Chorda duraalii enthält. Der obere senkrechle Schenkel des Kreuzbandes Ist 
etwas bei Seite gezogen, um das Lig. apicis zur Anschauung zu bringen. 



Bänder der Wirbelsiul«. 




Fig. 224. Die Bänder zwischen Ätias nnd Epistrophens. t^-d '..u-n. 

Darck das nni den Zahn <iei Epistrophea^ im B<f^en j^TpaonTe Lij. 
allaiitU vird die OffnanL' des Alla? in einen vorderen kleiceren un'l hinten 
Btom getbeilt: ersterer ist für den Zabn des Epislrojibeiis bestimmt, letz;« 
Backenmarfc. Zwirnten der Vorderfläche de; Zahnes unU der i^elenkfläi-he ■ 
Halbringes des Atla^. ebeneo zniscben der Hintertliiehe des Zahnes nnd -i 
gespannten Liy, traiwtr'iiin sind Synovial kapseln. 







Fig. 225. Das IJ-ftufof-xa /y/^-v-w dentis und die I.:-jnmHu'-t i- 
nach Abtragung des vorderen Halbringes des Atlas. 



des llinrerLit:].': 
spitze zn den .St 
eondgloidfi. 






mandiialare Ttiberculum urficular 




Fig. 226. Das Kiefergelenk, Artiailatio maudibularü, 

der rechten Seite. 



Die knScbenien Theilc, welvho dae Kiefergelenk uotistituieren, dnd: die Fack» 
arlicularig, die Fonsa mawtiiulai-i», da» Tii^freu/uni arlicalai'e des S<?hlllfebeines und 
das Capilulum des Ueterkiefera. Die WeioLtheile dcä Gelenkes sind: die dünne und 
laxe Gelenkkujisel, das äussere Seitenhand, Lig. trmpornmandibuiaTe und der 
Zwisfhenknoriiel, DUcus artieiilai-is, 

Das Lig. Umportimandibulare ist ein kurzes, breites Band, welches vom Proeesiut 
q/i/om/tliciu des Schlüfebeines sehicf nach hinten und unten zum Halse des Gclenk- 
forLsatxes dee Unterkiefers ^'eht; die Innenfl&die dieses Bandes steht in Verbindung 
iitit dem Zwhi^henknorjiel und der Gelenkkapsel. Das innere Seitenband und das 
Lig. ilylomaadihuiare haben mit dein Gelenkstnecbanisinus nicHts zu thun. 




Fig. 227. Das linke Kiefergelenk. 



D»s Liga«<^nl,„,. -;,/,- ..■„..■„.■:, 


i.:h-r. i.t ein lani;?- s.'h.nales Band, iiidu verbu 


mit der Gelenkkapsel; da-eelbe / 


ieht vnn der .S>'i.rt nugiitai-i' des Keilbeines 


Liiiguia des Cnterkiefprt-aiiale-. 




D»» LigaiiifHluv, ^l.,!..i«<ij-!li.i 


r. L-eln vi..in GrirteilV.rlsalze des Sebläfebeines 


Winkel und himeren I!;m-i des Vi 


iterk:rfiT;i=te>. 



BruBtbeia-r>chlüsselbciagelBnk. 



Lia, iiilerclaciciilare 





Fig. 228. Das BrustbeinSclilüsselbemgelenk, ArHculaiio stemo- 

cliieirnlm-u. 



Die fibrüse Kapsel dleaes Gelenkes ist besonders an der vorderen Fläche stark; 
die VeretHrkun^ wird Liff. tlernoclariculare genannt; die Gelenkhöhle ist dnrch 
einen Zwiachenknorpel, DUcit* nrticiUarU, abgetheilt, dessen Periphei 
fibrusen Kapäel innig verbanden erscBeint. Als Veratärkungabäuder d 
zwischen beiden SchllUselbeinen Eius^espaDnle Llgameuhna interclavieulare und das 
vom ersten Eippenknorpel zur unleren rauhen Flüche der ExIrevtUa» MtmiaUn des 
Schlüsselbeines ziehende Lii/itmrnliim cunloclariciilare. 



Vertiiiidiuigm der SchaltcTknocbeQ. 




Fig. 229. Das re'Att ScUwi^ltein Schnit^rWattgtl^nl. 










Fig. 230. Das rechte Schlütergelenk, 

Dur Gelenkraum ist injitiert. Man siebt ifie stark ausgedehnte Durai 
»itl/Kf^HlarU, sowie an der Sehne des Bie«pi die Vagiiiii i 
Gelenk befindec Eich infolge der Injection in der Mittella^ 




Fig. 232. Horizontalschnitt durch die rechte Schulter 



in <liT Hübe iles 'ntha-ciUm mojm 




Fig. 233. Frontaler Schnitt durch die Schulter 

bei horizontal gestelltem Anne. 




Fig. 234. Die Gelenkfläche des linken Schulterblattes. 

Uie übe rkuorp alte Ueleiikfläcbe wird dur;:li Ausatz eines übrocartilagioöeeD 
Ringes, Lahrian glenoiilale, vergrijssert. Die Ureprünge des M. bictp» (Caput lungumj 
und des 3/. frieep» (Caput loagiiinj eind Bivhtbar. 



Das linke Ellbogongeleok. 



Epieonilybit mediaK» 




Fig. 235, Das linke Ellbogengelenk. Anicu/aiio cubiti 

von vorne mit geschloEBener Kapsel. 

Das Kllhogengelenk wird durch drei Knochen conitituiert: diis OherarmbciD. die 
Ulnfi und den Itadiua; dasselbe hcbteht auch aus drei Tbeilen, und Aietc sind: 

1. Die Ariiculoiia kumeroulnariM, gebildet einerseita von der lioUe dei OberBrnibeines, 
nudererseits von der Inciiura aemiiiinarit der Ulnit (BeuguDg^Streckung): 

2. die AriKulatio liumeroradialii , gebildet einerseits vom Ca}iUuluvi do» Oberarmbeine», 
andereTBCita von der nnpfTiiniiigen Gelenkfittcbe des CapiluUim radU (Beugung— Streckung, 
Dreluingi; 

3. die Arlieulatia radiotUnarit lupertor, gebildet einer^eitH von der fllierknorpelten Ciretim- 
ferenlia arlicularis radU, andererseits von der hieiiura radialii der Uln« (rrontilion — Supination) 



Ejncuadylut medlalii 




Epicondulu. lalryolU 






Fig, 236. Linkes Ellbogengelenk, Articulatio ntbiti 

Die drei das Kllbo^^eogelenk iiiBatiiiiieDselienilen Gelotikkur]H*i Ut^itiUD «ine pe- 
> fibrÜBe Kapsel, welche oberhalb der Rolle niid (tes rojufWvM kimtri inseriert 
and bis an den Band der Ineiturn sfmiluniiri» der Ulna bor>bt«ie)it; an dem Radine 
ial dieselbe nicht dired befe^ti^, Bondern gehl in das Rinpkand, Ugamt^nm 
annulaTr, über, welches das Badiusküpfchen umgreift nnd am Turdenn und hinteren 
Ende der IncUura nuliaiii der UIna haftet. Aoeh von den «wei Seiteniandeni. Ltg. 
«UlaUraiia, ist nnr daa innere direct an der Tina befestigt; diä itus;ere ijehl 
in das LigamtHtum annulare radü über. 




Fig. 237. Linkes Elll30gengeleiik, Articulatio cibiti, von iiinten 

geöffnet. 



Der Vorderann befindet sich in gebeugter Stellung. Man siebt die Rolle, das 
Olekranon, den Fettpolster oberbalb der Halle und tlie InBertionslinie der Kapsel. Da3 
Capilulicm mit ileiii Riidius liegen ventral. 




Fig. 238. Das Li'jauienfuia atmnhire, Ton oben. 



Der HalbmoDiJaaescbnia, lucU^ra »(imIuiuu-U, niiit^>i die Külle <i«i Vh^ntia- 
beines; der diesen Au^scboitc in zivei Haltten iheilende Fir^i enIS{iri<.'hl der Fuivb« 
der Rolle. Der Gelenknapf de= Radiusk-ipfchetii. fyv.i fiiiit-ili ladii. |;leitet »nt Jeiu 
Capilidum des OberoriiibeiDe^. a-^.w.jhl i.ei Beuirung und Sire>.-kun:T, wie Wi Prooation 
and Sapination. 




Fig. 239. Sagittalschnitt durch das Ellbogengelenk. 



Die Plieav eyiioi:iaUa, deren Substrat vüu Fettpolstern irebilclet wird, füllen die 
, olrcra,,i und F. coi-oiwidra au*; vgl. (lucli Fig. 237. 




Fig. 240. Volaa'e Bänder des Handgelenkes. 



F Das LtQaiiieiiliim raulUiearpalt rnlarr wurde (rntfemf un'l daduri'h da« Uadiu' 
cupalgelenk t'oüfinet. Pripariert sind dio ItSnder des Inlen^arpnl- 'Aa* vom Capiiaiam 
■uKtroblende I.ig. riuliatum and de$ Carpometacorpalgelenkea >owie die Sehueiur beide 
d«e .W. ßtxor eitrpi radlaiit. 




Fig. 241. Volare Bänder des Handgelenkes. 



Durgeatclit sind : das LIq. vndiocarpaie volarf, die Ligij. basiaia viilaria, Eowie die 
nach ÄbCra^ng dee Lig.radiat. xnm Vurachein kommenden tiefen Bänder. Vorn Proi; 
»tyloUhua zieht ein starkes Biintkheii (+) zum Os Iriquelinin. 



.I-'g. rttdiaearjtaam dtfnAit 




fÄjff. tatiuia dormii 



il. rrtmt. earpi raJiulü (rcv. 



Fig. 242. Dorsale Bänder des Handgelenkes. 



Die SbrOse Rnpfel der Artiatlatio radiocarpalU wird an der Donal^eite darrh 
Aat Ligaateulum railio«arptum ilortalt yersISrkl, welclies vom Radius lar ersten BeÜM 
der Carpftlkiiui-heD zieht. Zwiwhen Proet*4u» tlyloUlfut rtulii uod Ot narieiUan üt 
lUs Uyamoiluru C'Jlateralt radinlf aasge«pantil; ziriaFken Pr/ietMu* tti/luvifti* uinae und 
Ot IriqailTvm dis LüfamtulHtn euUaln-aU iiiearf. Die Arlieftatio iulrrearpto onil die 
ArtiealvlSa earpom/UKorpta Verden durch kurze ttraffe Binder verstärkt. 



lUndivDrselgelenke. 




Fig. 243. Die rechten Handwurzel- und Mittelhandgelenke 

ain Horizontal schnitte. 
An der Handwurzel kommen folgende Gelenke in Betracht: 

1. Die Arliculatio raiUouliiaria distalU zwischen Capilitlum ulnae, Incimira »emi- 
lunarü radii nnd oberer Fläche des Discut articularu ( Pronation -^Snpination); 

2. die Artieuialio raiUocarpalis urit Ai-Iieulalio carpi zwischen der unteren Ge- 
tenkllitcbe des Radius, der nnteren Fläche des DUcirn arlicidaru einereeita und der ge- 
wölbten oberen Fläche der drei ersten llandwurzelknochen der oberen Reihe anderer- 
seits (in beiden Bengang — Streckung und Randbewegnugen); 



3. die Ariieulaliü iiiicrcarpea zwischen der ( 
(Beugung, Streckung und Kandbewegnngen); 

4. die Artieuialio oasis piti/urmis, isoliert; 

5. die Artieuialio carpomelacarpea der viei 
unteren Handwurzel reihe (strafi'e Gelenke) ; 

6. die Articulatii» carpomelacarpea potlicis, 
Streckung, Ab- and Adduction), 



1 und unteren HandwurzelreJhe 



letzten Mittelhandknocben mit der 



isoliert {Sattelgelenk, Beugnng - 




Fig. 244. Die Flngergelenke des vierten imd fünften Fingers 
der rechten Hand, to« der v.iirseit*. 



An jedem Finger irirJ uoters^bieden ; 

1. Die Arlictiiotio mttocarp'jp'.'iliin-j-a znisclien KC-pfchen def M:n«1buidknoclieiu> 
mid Bksia der erEieo PhaUm: 'He Iibr-.'>5e Kaj-sel U: an der Viiiirseite stark Ter- 
dickt — lÄgameiUum aee^.Moriuui rolart: die Seitenbänder ».-bvach. Die Art, nutaeatpi*- 
pkalaugta pollicU ist ein Winkel^elenk Beuzunz — Strei-kong : die übri^n Finger 
besitzen daselbet frei« Gelenke Beo^nin;.' — Slreckanir. Ali- unJ Addneticn : 

3. die ArtteulatUi inltTphalaagta prima zwischen TruchUa der ersten und Basis 
der zweiten Phalanx Bengnn^' — Strecknnß,.: 

3. die Articaintitf inttrphalangea ttearula zirUcben Trvthlta der »reilen and 
Basis der dritten Fbalani Beo^iuig — Streckung . ~3. und 3. haben starke Seitenbänder. 



jcLen der unleren Extreujitäl, 




Fig, 246. Männliches Becken mit Bändern 




Fig. 249. Dorsale Bänder der Ai-f!'-ulati<> sacroiliaca. 



Zu diesen liändetn y^hören die Llyamenia «acroUiaca pottei-iora; ferner die 
Ligamtnla tacrolaberusa und tacroepiiiosa. Siehe auch Fig. 2J8. 

Ein schwaches Ligamentum aaerotliaeiim anteriun findet sich als Verstärkung 
der vordoren Kapselwand, wUhrend das LigamenUim »acroiliacum priilrriim, eingeschoben 
zwischen der Tulicronlai oisü ilii und der Maita laieralls des ICreuzbeines, durch 




Fig. 250. Ventrale Bänder der Ai-ticu/atio sav 



beMndere Stürke auffüllt. Als VerBtSrkungebünder Ireten iiiienlies an der Vorderseite 
dos vom Qtierfcjrlsatze Aeh fünften Lende dw iridis xntn Hüftbein ziehende, in zwei 
Scbenkel gelheille Ligamtntam UiviumbaU ; an der Linteren Seite daa Ligmaetilum »aero- 
ilimium lungum 'I brfrr auf. Zwievben Hüft- und Kreuzbein sind ferner aiisge^ponnt: 
das Sitzkniirren-KTeuzbeinband, Ligamenluja taerolHberatum, vom Sitxknorren lor 
mjpMttrior inferior des Donobeincs und £um Rande des Kreut- und Steissbeincs 
. nnd das Silzstachel-Kreuübeinbanil, Ligamentum eaerxitpiaomini, von 
otsis itchii zam Runde iJfs Ktcuk- und Sieisshnines gebend. Diese beiden 
B&nder hplf>*ii das Furamrn iiekiiuHcum malm lind Fufaiaru iickiadieum mtnut bilden. 

12* 




Fig. 251. Das Kreuz-Hüftbeingelenk. Artic/daiio sacmiUaca, 

im niiriinntal-DurtLaoliriitie. 



Das L!g. naci'oiUaciim gliedert sich in eine oberHUcliliciie und eine tiefliegende 
Portion, Erstere ist auf Fig. 2-t!l, leUtere auf Fip. 251 iii aefien. 




Fig. 252. Die &fmphfsis oesfum piAis. i 




ü^ 



Fig. 253. Symphysis ossntm pmbü. i 

D«r Sefauit bt » Fig. K3 Makmeht. m E^. 3SS 



mMO^^Im« »ijyiM», itr cJan «ri ch w f Ken »d i 



dsfch & Sf nphj»« 



T«iMliing(bia4ar nsiI 6m X«. j 



flpp^iu um! äai U§. I 




Fig. 254. Das rechte Hüftgelenk, Articulatio coxae, 



Die fibröse Kapsel des Hüftgelenkes ineeriert am Umfange des knöchernen 
Pfanneurandes eioerEeita und an der VorderEeite des Überscbenkelknochens an der 
Linea intfrlrochantrricn onderorseils. Ab Verstärkung der vorderen Kapaelwaud dient 
das kraftige, von der Spiita anterior inferior des Daruibeinex entspringende Ligamentuta 
iliufemorale BerHni, welehea zur Lima iiiterlroclianterica herabeteigt. 




Fig. 255. Bänder an der hinteren Seite des Hüftgelenkes. 



d«K!B Zone als ZtMa eirtii^nlarii beuiclmrt «iid. 



^H l^ Ullflgelenk. 
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^^^^^^^^^^H W^if-^^^ftiH^^^B 
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^1 


^^^^^^^^1 .-.-^^ flP ./ Jnir^KP 
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^1 Fig. 256. Das rechte Hüftgelenk, Ärticulatio coxae, vüd vome, H 


^^1 |j:eÜII'net. 


1 


^^H Äui kiiücheroen Umfange der Pfanne huftet ringBum i 


jin faserknorpeliger Ring, H 


^H Lah-iim gloioiäaU; an der Stelle der IncUnra acftabnli bildet dieser King eine Brücke. | 


^^H Von der Foveola des Oberaehenkelkopfes zieht 2ar Fu»m oc 


etal^i das rnnde Band, 1 




der Figur aufgeschnitten 1 


^^M und EUtQckgelegt dargestellt; es wird ersichtlich, daaa an 


der vorderen Seile der H 


^H Schenkelhttla vollständig von dem synovialen Tlieile der Kaji 


.sei ein-chiillt ist. 1 



Oien Kaf*timiu^ueAiBi 




Fig. 257. Synovialkapsel eines linken Kniegelenkes, yoa «asaeo. 

Am injicUrten 0*lenk wurde die fibrSte Kaptel ummt den Tentärinrngibiadem 
entfernt. Di« STaoxiMuptfl bcfl«! lich ckha di-r Knorpcl^reazD an, nur u der Fade» 
'» ficift lic bniiar hinauf. 



Surta »uprapatellaru 



Jlnria jiraepateliari 




Fig. 258. Kniegelenk, 



Die fibröse Kapael des Geleukes wird zu beiden Seiten des Liy. patdlae dnrch 
Fortsätze der Quadricepssehne, Reünacula palellac genannt, gebildet, weldie an den 
Knorren liei Tihia aiub festsetzen. 




Fig. 259. lietinacula pateHae, ■ 



il. quaiiricep» iiiil der I'ulclla von iiinen präpariert. Oberes P^iide der Tiiia 
nontftl durchschnitten. Die Synaclalmr'mhrnii «urde enlletnt, um die librÖEen Kapsei- 
abschnjtte za zeigen. 
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^1 Fig. 260. Die Flügelbänder, PUme alar 


es, des rechten Knie- B 


^1 gelenkes. 


1 


^^H Die das Kniegelenk uiiskleklendo Sj-novinliiaut e 


rzeugt seitlich von der PaleUa 1 


^^H zwei Fallen, die wuhtig. reichlich mit Fett versehen 


erscheinen und in ein dünnes 1 


^^H Band, PUca »ynuvialU polellari», übergehen, welches vu 


n der InBertionsElelle des Liga- H 


^^^^^^^ mentum eraeiatum ajüerlua zur Foiia inlera/i'tli/loidea des OIwrschenkelboinea zieht, ^t 




Fig. 261. Die Kreuzbänder, Ligamenta eriu-iata. des rechten Knie- 



Die Krea^bander 
coodylen and nndererseite 
beines. Das vordere Krei 



haften einerseits an d«n Innenflichan der Obenschenk«!- 
vor nnd hinter der Eminentia inirreondyloidca dee Subien- 
xband, Ligamenlam cruäalum aitttHua, zieht voa der Innen- 



fliehe des Candyliis laleraiü t 

Kreuzband, t,igamm\ 

medialia zur Grube hinicr der Em 



>e Tor der Emiitmiia iuletcimilyloidea; das hintere 
posleriut, von der Süsseren Fläche des Coiuiylus 
aratin inirreoi.dyhidca. 




Jlemhraiia iiilfr- 



Fig. 262. Hintere Wand der Kniegelenkskapsel, 



In (las äiOiraj; von aiieaen olien nach iun 
olilif/iiiiin strahlt liio Sehne dea -V, gfmimeiiibeanusii 
der l'aBoie des M. pt'plileiif verbunden. 



unten ziehende Lii/. pvplifri 
ein. Die Kapsel ist Überdies i: 
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H Fig. 263. Die Kreuzbänder. 


I.ir/amenta cniciala. 


des linken Knie- ^M 


^P gelenkes, von hinieo. 


1 


^H Der laterale MfuUrn. verbindet sieb mit der lateralei 
^^H mtliitüit /nnm-is Uurvb das LigamiiUitia jntnkei iaIeralU liolfrti 


1 Flad.e ilofi CiJMlyU» ■ 




Fig. 264. Die halbmondförmigen Zwischenscheiben. Menisci 

Der OUT xe vc d'cklo Rand rat jeden J/c ' « 'st gegen d'o KRpael gerichtet. 
der concave ziigo charfle Hand cog □ d e JEm neu a n er o-ndglo dta der hch enbcinknorren. 
Der innere i/n * s «ti «ächer celcrllnimt nd m t dem Ligavm uv eoUt tralt libiale 
verwachien D e ord ren t-ndea d eaer Knorpel «ad du cb e n Z amtt un ranivtrtum 
verbunden d im ben nsren dehne en Enden h n er d /'nt niia initr- 

eondyloidta 




Fig. 265. Horizontalschnitt durch das Kniegelenk in der Höhe 
der Condylen des rechten Oberschenkels. 



S]jrung^leak. 

UeTitirana intereuta 




- IA3. laloßhulare aul. 
-- Lig. ialocalcan. aitler, 

- I.ig. laiocalcan. iuleroit. 
f. ig. calraneoeubtiid. dort, 

- Liff. cuboiilto lla^!ieu^ar.d^)Tl. 



Kg. 266. Sprunggelenk, 




!.iil. delloideuvi 



- f.i-/, lalocalcaiirum po4lrriu» 



Fig. 267. Sprunggelenk, im h 



llüTiiier der l'iissgelonke. 




l.ijanenla iotium dorttUia 

Fig. 268. Die dorsalen Bänder der 



(ioli^nke der FuGswiirnelknoFheii. 




/ 'l..,.. 



Fig. 269. Die Gelenke der Fusswurzelknoclien. 

Articuhitioiie.-! i/i/ifiiarsea'' et tantometaiarseae^ im Horizontali-chrntte. 



Von den Fneswnrzel^elenken besilzen pemeinEchaftlicbe Svnorial kapseln: 1. die 
ArHenlnliu taluuwicalnria; 2. die Arlicuiaüo ctdeaiiriicubiiiiitti; 8. die drei Articulatione» 
navieulnciinei/tmna ; 4. die Arl. navieuloaJjoül«n und enboeunafurmu; Ti. die Artteulnlio 
cuneoniflalafra tf.eujula et Itrtia; ß. die Artieulationa eabometalargeae und T. die 

Arlic'ilaliii cimei'infUitnreea primn. 

13* 



UUnder der Fus 




Fig. 270. Die plantaren Bänder der Fussgelenke. 



Das Liij. platiUiri Ivinjuiii überbrückl die Fiirthe des Oh calioi'le'in- , in wolcber 
die Sehne dea .V. peronaeui lornjiu verlauft. Die Sehne i^es M. Ilbiolia posleiioi- strahlt 
mit diesem lateralen Antkeil in die tiefen Blinder ein. 






Lig. calcaiieoeiiboid. 



dcuM m, flexor hall, lontf. 
l/rocarlUai/o naiiieularU 




Fig. 271. Die plantaren Bänder der Fussgelenke. 



Die den Salcut tiAtin euhiiiiei überbrückenden Antheile des Lig. plantare iimgum, 
sowib lue Bündel des M. liiialU potlerior, welche zn den Basen der MillelfnB&knochen 

lieben, wurden «b^ietrageu, 




Fig. 272. Die Zehengelenke der vierten nnd ftlnften Zehe des 

rechten FnSSeS, von der Plantatseite. 



Wie kn den Fingern, anterHcheidet nian an den Zehen: 1. die ArHatlatio meia- 
tartophalangea; 2. die Art. inlerp/ialaugea prima; S. die Art. inUrphaiangea »eeimda, 
SSmmtliche Gelenke beaitzen Ligamenta laltralia; die Arl. metalaraophaiaageae an 
der Plantarflache überdies rollanartig gefurchte Verdicknngen dar Oelenkkapeel 
(lAgamailum tratutrertumj. tn diese Verdickung der Eapeel sind an der gnMMn Zehe 
zwei Sesambeine, Oata mamoidea, eingetragen (siebe Fig. 274). 



Tcido 1.1 ü-( haU lifl 




Iaido jn il l 17 :oni! A el V plant lal 

Fig. 273, Sagittalschnitt durch den rechten F118S 

in der Ebene der zweilen Zehe, '/a mit. Grusle. 



O, mnlalariaU l 




Fig. 274. Os sesamoideuin mediale am Sagittalschnitt. 




Fig, 275. Fascta hanho- 

dorsalis, M. serratus post. 

<nf. und J/. spleniu.'i ca- 

■pitiN et cervict's. 



M. terratu» posterior inferior. 
Urspr.: Fcucia lum/iodnrtaliK in 
der Gegend des XI., Xil. Brust- 
\i. I., II. Lendenwirbels. Insert.: 
an der 8. — VI. Rippe. 

coalales. llaiii. ventrale». 

M. Kpleniiu citplti» ti crvicü. 
Urspr.: DomfortfStze deeS.Hals- 
bis V.Brostwirbela. Inscrt.: Linra 
Huc/iai: siipfriur deg Hioterbaupt- 
beines, hinterer Band des Fro- 
census mantoidtiM des Schlllfen- 
beineä; QuerfortsatJte der zwei 
Oller drei oberun Halswirbel. 
( Dreher des Kopfes und des 
Huleee.) 

Innervation; -V. ocäpitalla 



inickeDiimak(;!n. 




Fig. 276, Fascia lumhoilorsalis und -'/■ serratus ponlerior supei-ior. 



M. >rrrulu4 potl-Tior »iiperioi: \Jt6\tT,: IlomfurtsUtze ilee ö., 7. Ilals' um 
I., It. Bnisiwirbels. Inserl.; 2. — ,'i. Ki]!]!-.'. i Ri'pponheber.; 
Innervalion: .V. inUrcitaUt. Homi rci.rral.-f. 



li llu ken 111 u^ kein. 




Fig. 277. Die langen Rücken- 
muskeln. 



M, taerotpinalit, der gemeiiisi'baf Iliche 
Uückgi-atstrocker. Umpr.: hintere Flflche 
des KreuEtieiDes, TuheTositoJi, nnd hinterer Theil 
der Critia iliaeii, Dornfortsätze der Leiidenwirliel. 

In der Gef-end des I. Lendenwirbela thellt 
aiL-b der Maekel in den: 

a.) M. iliMoflali», der mit zwölf Zaaken an 
den zwölf Kipiieii inserierl; von Jen sechs bis 
Hietieii unteren Itippen kommen VerstUi-kun^- 
bltndel. Die analogen Bündel von den fünf biB 
xechs oberen Rijipen vereini^'en Eich Kam .Vf. ilio- 
eonlnlin eervicia, der lu den QuerfortsStzen des 
(j, — A.. HalBwirbels jieht. 

h) M. lovgUsimua dorn inseriert mit üehn 
Zatken an den TuUerculJa der Rippen < ohne 
I. und XII.) nnd den Querfortsätzen der Brust- 
wirbel. Seine Fortsetaung ist der ,1/. lon'jii'nutuii 
ctrrici»; derselbe kommt von den Qiierfortelttzen 
der vier oberen Kücken- und zwei unteren 
Halswirbel und j^eht *ii den Quer fort Sätzen der 
fünf oberen Halswirbel, (ßeiderfieits wirkend 
Slreeker, einereeits wirkend Dreher der Wirbel- 

Der Kopftheil des M. longimiitna» wird be- 
neicbnet als : M. lungUritaua capili'. Urspr. : 
(^iier- und (jelenk fori Bat Ke der vier unteren 
Hals- nnd drei olieron Urustwirbel. Insert.; 
hinterer Itiind dea I'roc. matlMeiu. iRück- 
wärta/iober und Dreher des Kopfes.) 

M. apinalti ilumi. UrBpr.: D orn fori EÜtze der 
zwei obeien Lenden- und drei unteren Brust- 
wirbel. Insert.: an den DornfortBätzen des 
VIII,— II. BniBl Wirbels. (StreKker.i 




lÜlckeDiunskelD. 



Fig. 278. Die langen Rücken- 
muskeln U. die M- levaiores codarum. 

-U. fpinaiis cci-vicin. Geht vun deu Dorn- 
forlsäiieii der unteren Hills- und der oberen 
zwei BnistnirLel zn den Dorn fori aHlz-eu der 
oberen JlBlBwirbel, ohne Atlas. (Strei'ker.) 

.1/. »emUpinalU ilorei. IJrspr.: Querforlsätze 
d«s VI. — XI. Brustwirbels. Insert.: mit Geeba 
S«hn«n ao den Dornfortsätzen dee 7. Hals- und 
der fünf oberen Brustwirbel. (Seitwärtsbieger 
und Dreher der Wirbelsäule.) 

,W. irmUpinalif errvieit. Urspr.: Querfort- 
sülze der oberen Brustwirliel. Ineert.: mit vier 
Zocken an den DornforlsHtien des 2.—i>. Hals- 
wirbels. 

Der .V. irmifj/iiialU copitU. Urspr.: mit 
eielien Bündeln von den Querfortslltzen der vier 
unteren llals- und drei oberen Brustwirbel und 
deu Getenkfortsäixon dee 3. — IS. Ualswirbels; 
Intcriptivuf* tnuliiietie. Insert.; zwischen Linea 
nucAaf tup. und iiif. des llinterhaujilljeinca. 
iRückwBrtszieher des Kopfee. i 




KUcktinitiU^kela. 




Fig. 279. M. muItifithi-H und die kurzen Nackenmuskeln. 



Munciilae miütifiihi»: UrBpr.: von der Crüla Kacrali» laltralia und vom Procesiui 
tpiiiotits dea V. Lendenwirbels liis zum Froc. Iraiisvtrs. des 4. Halsw-irbels und zum 
Domforlsatz dea 2. Halswirbels. 

MM. Uvnlores cmtarum. die Bippenheber (Fig. 278), l'rspr.: Querfortsätze lies 
T. lisU- bis XI. Brustwirbels. Insert.: an der näcbst untereu Rippe. An den unteren 
Rippen Eintl die MM. irvtUura conlarum longi, die zur zneitnElclisIen Rippe gehen- 

MM. intempiualf-a. Mit Ausnahme des lU. — X. Ilruatwirbela zwischen je zwei 
Dornforteützea gelagert. 

M&l. mlerlraKgceriai-ii, Ewischen je zwei Querfortsätien; an den Halä- und 
Lendenwirbeln beiderseits doppelt als MM. inltrtraitaprriiarä aniici rl poriict; an den 
oberen Brostwirboln fehlend, an den unteren beiderseitE einfach. 



Innervation der Rüclienmuskeln : Rami poHer 



f der Spinalne 




Fig. 28Ö. Die vorderen Bauchmuskeln. M. "hh'qum ext., M. rectus. 

M. rtclu> <iMuni<m., .1er Renid.: lUiieiiii.uskol. ['rspr.: äuucro FlKohe d» 5. bU 
7. Bipp«ukiiur|>c]« und des ächwerirorttiit^i^s. [ngcrl,: olitrcr Itand du ScLiimbcin«« und 
vordere Klüc.hc der ^chamruge. Die vüii den Ap<>u«urosen der breitet! DnucLniutkcIti ge- 
bildete ßbrllae Scheide des gerndcn Bniicbmuäkela bedeckt die ^anze vordere Flüche des- 
■etlieo. wjElireiiil sie an doi hialcren KlSciie zwei bia drei QuerEnger bmit iinier dem Nabel 
ftli Lilien remieiniilarii Üougloii aulliiirt. 

.If. yyramidaUi abdinaiBu. L'r»;ir : ubciei Kund der ^chamfugi^. Inserl.: au der l'aiyina 
jibriiia des geraden BBUchmuskeU. 



Baucbmaekoln. 




Fig. 281. Die vorderen Bauchmuskeln, M. obUquus externus 

und internus. 



lUAser? schiefe BaQchmuskel. L'rspr.; 
; am Lahium exlemum des Darmbein kämm es 
UDd an einer breiten Äponeurose, welche eich am Ligamentum inguinale Faiipartii befestigt 
und als Vagina fibrota des geraden Bauclunuskels vor demselben zur Linea alha liebt. 
2'5 cm nach auBien van der Schamfuge beünilet sich in der ApaDeuroae die dreieckige 
Öffnung des Leistencanals, des AnntUut inguinaiin tubailancui. 

31. obtiquiu ohdominii inteniui, der innere ecliiefe Bnuchmuekel. Urspr.: Labium 
medium des Darmbeinkammes. Spina anterior niperior und äussere Halfle des Lig. inguinale 
Pouparti; er (feht in eine Aponeiiroae über, welche sich in Kwei Blättsr spnltel. deren vor dem 
Reciui betindlicboa der ganzen Länge der Bauchwanil entspridit. während das hintere Blatt 
nur bi<i zur Linea Dovglan reicht. Vom linieren Rande dieses und des naeren Bauch- 
muskele geben schlingenfurmige Muskelbündel zum Samenetrang herab — Matcidut creniaiteT, 



Baachmaskelo. 




Fig. 282. Die vorderen Bauchmuskel, M. transi-e, 



, Kectnsscheide. 



J/. frQH.r«!-.». abdominU. der quere Uauchmuskel, L'r8|ir,: innere Fluche des 
7. — 12. Hiii|ienknorpel9. tieflicgfnilea Ulatt der Faicia liimboilonalw, Lobium iutemum de« 
DarmbeinkBiiime« und äussere Hälfte des Li-i. Pouparli. Iixert. : hq eine Aponouroio 
bogentürmig als Linra nmitunarii SpigtlU: die A(iOQouroso verstärkt oben die hintere Wand, 
iiDlen die vordere Wand der füirüBen Scheide des geradea Kaucbmuakel«. 

AIb liinlerer Uaucbmiiskel wird der il. qnadi-alKA bimboruw bezeichnet. 

J/. q<mdrat<„ lumborum. der viereckit:e LcadenmUBkct (aiebo Fig. 21li u. 2851. 
L'rspT : hinterer Abschnitt des Itarmbeinkamnics. V. Lenden ivirbcl und Lig. iltolumbaU. 
Inüert (jiterfurtsiitze der vier oberen Lendenwirbel und unterer iCand der 12. Kippe. 




Pig. 283. M. transversiis ahdominis et fhoracis, von i 



M. tramver»Ks thoi-acii an der binteren Flüche des BrustbeinsE und der Ripi>en- 
knorpel. Urspr.: Sehwertfortsatz und Kurper des lirustbeines. Insert.; in flachen Zacken 
an der hinteren Fläche des III. — VI. KijipenknorpeU. 

Innervation der Bauchmuskeln: Hatni anleriures der iinterea .V. ittttreoelalet und 
der zwei ob«ren X. liimbale*. 



Ilauchniiiskeln. 




31. lAiiqwf Coila Coila 
alidom, int, IX X 
Aponeuroiit 




Fig. 284. ftuerschnitte durch die vordere Bauchwand. 

A: QaerBi'hnitt enl^rechend der NaWge^nd, 

B: Durchscbnilt »wischen Nabel und BympbjBe uberLalb der Linea semi- 

fDouglatiJ. 

C: QuBTBcbnitt entsprechend deu vorderen Enden des IX. und X. Rippenknorpela. 
D; Vordere Bftuchnrand von innen nacb Ablitsnng des BaauhfelJes. 




t'erlebra tiimhalii IV. 



Fig. 285. Das Zwerchfell, l)iaphra<jma. Untew riächa. 



Das Zwerchfell bei 

Oie Pari miitatlari 
Die Pari lumbali» 
paar, f'.Vur« mediaiia, e 
Schenkel Terbindeti isci 
Muskelbilndel kreuzt sie 
oeiophageu». Doa mittli 
wirbela. Zwischea Vrui 
iusaere Schenkelpas 
wirbela zum Qiierfoitsati 
aiilaii$ HalUri). 

Die Pari totialil ■ 

Die Pari llErnali 

Pari mittcutarü geht ii 

rechten Lnppea das Foi 



ht aus einer Pari muicularii und einer 1 

verfalle in die Pari lumbalii, die Part coilalil und die Pari itamiäii. 
ird durch drei Schenkelpaare gebildet. Daa innere Schenkel- 
itspring^ von der VorderSäche des III. und IV. Lendenwirbels; die 
um den AortenBchlitz. Hiatui aorliciu, zu bUdeo. Ein Theil der 
I hierauf mit denen der anderen Seite und begrenzt ao den Biatut 
re Schenkolpuar entspringt von der Seitengegend des tl. Lenden- 
mediaie und inlermedium tritt der tf. iplanchnictu durch. Das 
: entspringt an einem Sahcenbogen, der vom Kürper des 11. Lenden- 
1 dieses Wirbels und von hier zur letzten Rippe zieht (Areut tumbo- 

itsprin^ von der .Spitze der letzten Rippe an bis zum 7. Bippenknorpel. 
entsteht mit zwei kleinen Zacken am Praeeiita xiphoideui. Die 
das CeniTiim tendine'im Über, welches kleeblattfSnnig ist and im 

ini«R Dcnue cavae enthält. 




Fig. 286. Das Zwerchfell, Diaphragma, eines älteren Kindes. 

Obere Flache. 



Der masculüse Theil doä ZwerthfelU dacht beiderBtila gegen die Rumpfwaod 
ab und begrenzt mit derselben den l'Uurasina», der je nach dem FüllunguuBtande 
der Lnng«n bald geachlo»sen, bald geülfnet ist. 

Der grüsaere Antheil des Cmlnim Unilineum wird von der unteren Wand des 
Herzbeutels eingenommen, auf der das Herz aufniht. 

Innervation: .V«. phrentci. 




Fig. 287. Die Muskeln und Fascien der Kopfhaut und des 
Gesichtes. 






:hea (31. q>U 

litptreUiar, losertiun: QaUa aponeurolie- 

nueliae luptr. des Hinterhauptbeinea. Inseii.: 



Clatea 



1. MuikelQ des Schudoldai 

il frontali». Ursprimg: Arau 

if. oecipilali*. Urspr, : Linea 
aponeurotiea. 

2 MuBkeln der Aii^enlid^pnlte: 

J/. orbimtarii oculi. l'rspr. : I.ig, palpebrarum mediale, Fron, natalti des Oberkiefers 
und ThrananbeLn, Er zerfällt in die Pam palpebrati; Pari orbilalii uod Fan lacrimalit (HomeriJ, 

it. ciliarii auf den Auf^cnlidern dicbt nn den Lidründern (Schliesaei), 

J/. trorriiffalor tupereiHi. l'rB|ir,: unter dem JA /roiilalii und orbicularii An dar 
Olabelia: geht in die beiden ihn deckenden Muakeln über. 

3. Muskel der Ohrmuschel: 

Mm. aurieiiiarii ant., nip, und poilerior. 




Fig. 288. Die Mnskeln des Gesichtes. 

4. Muikeln äei Mundes. 

3[. quadratu» labü tuperiorii. L'nipruDg: ULlerer AugeDhüblenrand. Ende: Hant de* 
NueDfliigvU und der Oberlippe. Die lalerale Partie diesen Muskels wird als Caput iygomatiewn, 
die mediale als Caput in/raorbilaU und uni/utare bezeichnet. 

31. sygomaticui. Urspr. : Jochbein. Ende: Mundwinkel. 

J/. rüoHut. Urspr.; FoKta parolideomaiieterica. Ende: Mundwinkel. 

il. trianffularii. Urspr.: Unterkieferrand. Ende: Mundninkel, 

U. caitinui. Urspr.: Foiia canina. Ende: Mundwinktl. 

if. guadralui laiii inftriorit. Urspr.: Unterkieftcrand. Ende: Unterlippen- und Kinnbaut. 

il. buccinalor, Urspr.: Raphe pttrt/ffamandibiilarit, Tub. maiiUart, Proe. alBtolarit des 
Ober- und Unterkiefers. 

il. orbieularü orii. RingrOrmigei Muskel des Mundes, nnmitlelbar unter der Mucoia 
orii gelegen. Er beliebt seine Fasern bau ptsfich lieb vom M. bueeinatoriut and von den Zabn- 
fächern der 4 Eckzäbne. Ende: Lippen. 

ü. Muskel der Nase. 

il. natalii. Urspr. : Von der Region des oberen Eckiabces inm Nasenrücken (P. Irant- 
mria), vom Eckiabn rur Cart. alarit (P. alari,}. 

Innervation: X. faeiatü. 




Fig. 289 u. 291. Die Muskeln des Unterkiefers, 



el. Urapr. : Planum temporale dea Schädels 
Iiiserl. : unter dem Jochbogen am Proc. 

Ztiriiijkzieher des Unterkiefers.) 

uskel. Urspr.: Jochbogen mit einer ober- 



3r. lenipmalU, der Schläfeninus 
und Iiwenflllche der Fascia lemporalts. 
coronoideut dea Unterkiefers. (Heber und Z 

3f. maiieter (Fig. 288), der Kauiiiu 
flttchlicfaen und einer tiefeu Portion. losert.: 
Kiefem'inkel. (Heber und Vorn'Urtszieber <li 

M. pteri/goideiia internus, innerer F 
des Keilbeines. Insert.: Innenfläche des Unterkieferwinkels. (Hebung des Unterkiefers.) 

M. pteryguideu» extemu», äusserer Flügelmuskel. Urspr.; Äussere Flache 
der Lamina externa des Flügel fort Satzes und des grossen Keilbeinfliigels. Inseit.: mit 
starker Sehne am Halse des Procenmii cotidyloidens des Unterkiefers, an der Innen- 
wand der Kapsel and des Zwischenknorpels des Unterkiefergelenkes. (Beiderseits wirkend 
Vorwürtsbe weger; einerseits wirkend Seitenbeweger dea Unterkiefers.) 

Innervation: N. trigemijiui. Ram. III. 



ussenftäcbe des Unterkieferaates bis eum 

Unterkiefers.) 

gelmuskel. Urspr.; Fo*sa pterygoidea 



Fig. 290. Die Muskeln 
des Unterkiefers (die 
Mm. pterygoidei), von innen. 



Fig. 291. Die Muskeln 

des Unterkiefers (die 

Mm. pterygoidei], 





Fig. 292. Der Hautmuskel des Halses. 



Plalt/tma, HantmaBkel dea Halses. Urspr,: Haut der Brost und Fateia 
ptcloraiU in der Gegend der zweiten Rippe. Insert. der inneien, sich kreiuendeii 
Bändel: sm uoteren Rande de« Unterkiefers; der übrigen in der Haut des Oesichtes 
und in der Fa4cia parotideomaateteriea, (Herabzieher des Unterkiefers nnd des 

Mund winkele.) 

Innervation: N. facinlis. 



H'iUmuskpla. 
.1/, tnmittrr 




SdaleniuHUte 



Fig. 293. Die vorderen Halsmustel, T.m der seUe. 

3t. ilemocteidaniattoideiu, Kopfwender. Unpr. vom Uanuliriuni Mterai unil von def 
£itrtmiiaM itemalii etatUulae. Inaert : nm Proctmtut mailaideut und an d«r Z>in<a naehae 
luperior. (Bnseilig wirkend Drebei auf die Gegenseite und Nciger de> Kopfci; doppelicitig 
wirkend Strecker de« Unlaes; bei filiertem Kapfe liehet dct Brustkastena.j 

Innerracion: 
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31. icaltnii' aalerior 
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Fig. 294. Die Halsmuskeln. 



M, digasiricus, zweibäuchiger Unterkiefermuskel. Urspr. des hinteren 
Bauches: aus der Incisura mastoidea; des vorderen Bauches: am unteren Kinnrande, 
die mittlere Sehne an den Zungenbeinkürper geheftet. (Herabzieher des Kiefers.) 

Innervation: Hinterer Bauch vom N, facialis, vorderer Bauch vom *V. mylohyoideus. 

Zungenbeinmuskeln (Heber des Zungenbeines): 

M, stylohyoideus, Griffel-Zungenbeinmuskel. Urspr.: Basis des Proc, siyloi- 
deus, Insert.: am oberen Rande des Zungenbeines. 

Innervation: N. facialis. 

M. mylohyoideus. Urspr.: Linea mylohyoidea des Unterkiefers. Insert. der äusseren 
Fasern: an der Vorderfläche der Zungenbeinbasis; der inneren: in einer medialen 
sehnigen Raphe. 

Innervation: N. mylohyoideus vom dritten Ast des Trigeminus. 

M. omohyoideus, SchulterblattZungenbeinmuskel. Urspr.: am oberen 
Schulterblattrande neben der Incis. scapulae, oder an deren Querbande, zweibäuchig, 
bogenförmig verlaufend. Insert.: an der Basis des Zungenbeines (Spanner der Fascia 
colli profutula). 

M. sternohyoideus, Brustbein-Zungen b ein muskel. Urspr.: hintere Fläche 
des Manuhr, stemi. Insert.: unterer Rand des Zungenbeinkörpers. Unter diesem: 

M. stemothyreoideus, Brustbein-Schildknorpelmuskel. Urspr.: hintere 
Fläche des Manubr. stemi und oberer Rand des ersten Rippenknorpels. Insert.: an 
der Seitenplatte des Schildknorpels (Inscriptio tendinea). 

M. thyreohyoideus, Schildknorpel-Zungenbeinmuskel. Urspr.: an der 
Schildknorpelplatte. Insert.: am unteren Rande des Zungenbeines (Basis und grosses Hom). 

Innervation: *V. hypoglossus. 




Fig. 295. Die tiefen Halsmuskeln. 



Muskeln an der Seitenpiegend der HaUwirbeUäule (Heber der 1. und 
2. Kippe bei filiertem Halse; Dreher und Vorwärtsbeuper des Halses bei fixierten 
Rippen) : 

M. tealeniti anUrioi; der vordere liippenhal ter. Urspr.: Qaerforteätze des 
3. — '6. Halswirbels. Insert.: am oberen Kande der t. Rippe, Tuberculum tealtni 
LU/nncii. 

M. »ctütnui «tediit», der mittlere Kippcnhalter. Urspr.: QuerfortsBtze aller 
sieben Haiewirbel. Insert.: oberer Rand und äussere Flüche der l. Rippe. 

M. aealtntu poiUrior, der hintere Kippenhalter. Urspr.: QuerfortsUtse des 
5. — 7. Halswirbels. Inaert.: Süssere Fläcbe der 2. Kippe. 

Zwischen dem M. gleritoclfidomastoitUii» und dem M. scalemtt anterior befindet 
Eich die vordere, zwischen dem ilf. scaknitt anterior und M. icalenua mediut die 
hintere Scalennslücke. 




Fig. 296. Die Zungeiimnskeln. 



M. gcniohyoiihui, KinD-Zungenbetnmufikel. l'rspr.: an der fipiiia menlati». 
Insert.: an der Basis des Zungenbeines. 

^f. genioglvuut, Kinn-Zungenmuskel. Entspringt a 
geht in das Zungenfleisch über, i'lleralizieher und Vorstrecket 

3/. hyogluiiut, Zungenbein-Zangenmuskel. Urspr.: 
des grossen und kleinen Itornes des Zungenbeines. 
der Zunge. Hlerabzieher der Zunge. i 

.1/, iilyioglo»*iig, Griffel-Zungenmuskel. U^^pr.: Frocftma »lyloitleat -anA Lig. 
»lylomaxillare, Insert. ; am Settenrande der Zunge im Zungenfleisch. (Einseitig wirkend 
fieitwUrtszieher, doppelseitig wirkend RUckwürtszieher iler Zunge.) 

Innervation: jV. hi/pogluiiut. 



• Spina ntenlalit und 
r der Zunge.) 
: oberer Rand der Basis, 

am hinteren Seitenrande 



Fig. 298. Die breiten 
Rttckenmnskeln. 

M. traptxm», Ka- 
pnzenm aekel. Urspr. : 
lÄtvta nuchae luperior, 
Protulierantia «xlerna des 
Hinterhaaptbeiaaa, Liga- 
menlum nuchae, Domfort- 
BStze des siebente n HalS' 
wirbeis and aller Brastwir- 
bel , Liga menta inlerspinaiia . 
Insert.: hinterer Rand der 
Spina icapulae, innerer 
Band des Aeromioa und 
Extremita» aeroiaialis des 
ScbliisBelbeins. (Dreher des 
Scbnlterblattea.) 

Innervation: N.aecet- 
toriia and Cervicaläste. 

M. lalisnmua dorn, der 
breiteste KUckenmns- 
k el. Urspr. : breitsebnig 
(P. lumboilorialU) von den 
DornfortsStzen der vier bis 
eecbs nnteren Brustwirbel, 
aller Lenden- und Kreuz- 
vitbel, dem Labium ejcler- 
num des Darmbein kammes 
ond den untersten Rippen. 
Insert. : Crisla laberciäi 
mi'fuirMdesOberarmbeineB, 
vereinigt mit der Endsehne 
des .'/. leret major. (Rück- 
wärtBzieher des Armes, i 

Innervation: N. thu- 
racofloraalU. 




Kückenmuskcln. 




Fig. 299. Mm. rkmnboid., 
Lemtor scapulae. 



,V,lf. rhomboidetis major et 
minor. Urspr.: DomfortB&tze der 
in- ei unteren Halsn'irbol und 
der vier oberen Brustn'irbel. 
Itiscrt. ; am inneren Rande des 
Schulterblattes, ( Dreher des 
Sobulterblattee uod Anzieher 



dortalU 



In nerval io 
scapulae. 

M. Uralor teapulae. Urspr.; 
Qu erforl Sätze der vier oberen 
IlaU^rirliel. Ineert.: innerer 
oberer Winkel das Schulter- 
blattes. (Hebt diesen Winkel.) 

Innervation: N. accfMorhi» 
und Nn. eervicalet. 



Muitceln der oberen Extremität. 



21. peetoralit mqjor, part elavimlarii 
M. detloidetu 



ilemocleidomailoid. 




Fig. 300. -1/. j^^'^^oralis major. 



.If. ptctoraJi» major, der grosae Brustmuske). Utspr.; als Part elavieularit 
an der Extremität itertuiii* des SchlÜBselbeinesi als Fort tlemoeo$lali* an der Torderen 
Fläche des Itrustbeines und der Knorpel der eei-hs oberen wahren Rippen, als Pan 
abilnminnlU an der vorderen FIBfbe der Rectusscheide. Insert.: mit einer starken, 
5 cm breiten Sehne an der Critla lubrrculi majorii des Oberarmbeinea. (Anzieher, 
Aihlucliir der ol>eren Extremität, l 

Innervation: .Vn. thoracalet anteriorei. 



■[bHMTU Aufl. 



15 



luskeln der oberen Extremit&t. 




Fig. 301, J/ ^^ecto?'a/(,K minor und -'/- serratus anterior. 



\iT. : BD der unteren Seite des 
I Ripp«nknorpelg. (Heaptsäcblicli 



M. subclavia», SchlüsBelbeinmiipkel. 
Schlüsselbeines. Insert,: am oberen Rande des e 
Halter des Schlüssel bei nes.) 

Innervation: N. »ubclaviaa vom PI. brachialin. 

M. pectoralis minor, der kleine Urustmuskel. Urspr.: mit drei bis vier 
Zacken an der äusseren Fläche der II. ^V. Rippe. Insert.; am Procasus eoraeoideu) 
des Schulterblattes. (Siederzieher der Siihulter, lieber der Rippen.) 

Innervation: Na. tkoracalet anteriiires. 

M. itiratua anterior, der grosse säfreformige Muskel. Urspr.; mit acht 
bis neun Zacken von der üusseren Fläche der acht bis neun oberen Rippen. Insert.: 
Bin inneren Rande des Schulterblattes. (Uei fixierten Rippen Vorn-Urlezieher und Halter 
des Schulterblattes.) 

in: .V. thoracalia longita. 



Muikeln der oberen Extremität. 




Fig. 302. M. deltoideus, M. supra- und infraspinatus. 

il. delioidein, der Deltamuskel. Urspr.: an der Extrem, aeromial. claviculat 
als Part elavicularia; am Aeromion aU Pars aceonüalit; an der Spina teapulae als 
Par» »capularis. Insert.; Tuberotilai dtlloidta. (Helier des Annes.) 

Innervation: .V. axillarit. 

M. »upratpituilu*, der Obergrätenmuekel, Urspr.; Fotna aupratpinala des 
Sohnlterblattes. Insert.: Tuberculum majus des Oberarmbeines, 'lieber and AuawBrte- 
roll er des Armee.) 

.»/. infraapirtalu», der Untergratenmuskel (Fig. ;i03). Urspr.: Fo*ia 
infraipinala des Hcbulterblattea. Insert.: Tubtrcidum majua des Oberarmbeinee. (An»- 
wilrtsroller und Niederzieher des Armes. J 

Innervation: .V. tupra'capuiai-is. 

M.Urea minor, der kleine runde Armmuakel (fig. 303). Urspr.: oberer 
Tbeil des äusseren Schulterblatt ran des. Insert.: Tulerc. majuM des Oberarmbeines. 
I AnsnUrtsruller und Niederzieber des Armes.) 

Innervation: .V. axillaris. 

15* 



AEuskeln der oberen £xtreiuiUt. 



1/. IrieepM '. Caput mediale 




Fig. 303. Mm. ieres major, M. teres min 
iii/ra.'i2>inal/i.s. 



und Mm. 



und 



M. ttre« major, der j.TOSse 
äu:^eren SuhulterblattrandeE. Insert, 
Crüita tuherculi minori«. (Anzieher i 

3/. auhscupulari», der Unter 
Fliiohe des Schulterblattes. Insert.: 
Criila. {Ein wärt sroller des Armes.) 

Innervation: A'n. »iibgcapular: 



runde Armmuskel. Urspr.: unterer Theil des 
: neben der Sehne des M. la/Uiimu» domi an der 

iid Einwilrtadreher des Annes.) 
chnlterblattinnakel (Fif;. 301). Urspr.; vordere 
TalieTCutiim minus de« Oberarmbeines und dessen 



Mnskeln der oberen ExttcmitJit. 





Fig. 304. M. bicei^s und .1/. coraco- 
hrachialis. 

31. bicept l 



Fig. 305. -V. brachialis. 



hii, der zweiköpfige Arniinuskcl. Urepr.: zweikitpBg: das Caput 
OTtve verwacnsen mit dem il. roracobrachialu am Froce/iiii coracoideut: daa Caput tongum 
vom oberen Kaade der Gelenkfllche des SchulterbUites. Imett.; »n der Tuberontat radü. 
Von der Endeebne gebt ein aponeurotischea Band, Lacerlv jibroiw, nur Kaecie des Vorder- 
urmeü. lAiiiwärtsdreher de« pronirtea Kadius und Beuger äes Vorderarmes.) 

il. coracobrachialit. Urspr.: Proctitui eoracoideui. Insert.: Ende der Crüla lubertuli 
ntinoru io der Mitte de« Oberarmbeines. Durchbohrt vom Xtre. nnucutocutantui. (Ein- and 
Vorwärlszieher dea Arm es. J 

InnervBtioD: .V. muiculocnlantui. 



Muskeln der o^iei 




M. braehialU, der innere Arm- 
iiiuskel (siehe Fig. 305). Urspr.: mit 
oiiier äusseren und inneren Zacke von 
der ÜuBseren und inneren FIScbe des 
Olierarmknothens. Insert.: ^m Procegsus 
coronuideua uliiae. (^ßeuger dea Vorder- 

liinervution: .V. musculocalaaeug. 

Muskeln a» der hinteren 
Gebend dea Oberarmes; M. tricfpt 
bradüi, der dreiküpfige Streek- 
itiuskel des Annes. Urspr.; d&a Caput 
long /im vom Süsseren Schulterblatt- 
rande an der Tuieruntaa infraglenoidaUa ; 
das Caput lattrate von der Aussen- 
seite des Oberarmbeines ; das Caput 
»iiiliaU an der Innenseite des Olwr- 
aniilieines. Insert.; mit einer platten 
End:;chne am Olecraiton iilaae. 

M. ancotiaci'K. Urspr. ; Epl- 
cunihjlut lateralis humfri. Insert. ; la- 
teraler Rand des Oleeranon und dorsale 
Kante der Ultia. 

Innervation: jV. radialit. 



Fig. 306. M. triceps, von in 

M. suhscapularis. 



, und 



MuskelD dei oberen Extremität 




Caput laleyalt 



Fig. 307. -l/. triceps, von hinten, J/. teres major, M. ieres minor und 

die Achsellücken. 



MuskelD der oberen Extremität. 



3t. braehialU 



il.ßexor earpi nlnarit 
M. ßexor digtt. tuhlimi» 




Fig. 308. Vorderarmmuskeln an der Beugeseite (I. Schichte). 



Uuikeln der oberen Extremität. 



il. brachialU 



J/, £rffn«. earp. radial, loni, 
il braehioTadiaii 



II. ßexoT poltic. loni 



M. Pronator quadrali 



il. abäuct. poiL loiiff, 

il. ßerur cnrpi radial 



Trndo ni. flejr. digit. iuWim. 



Tmdo m. flex. digit. pi 
Cbiaima Itiutiu 




Fig. 309. Vorderarmmaskelii an der Bengeseite (U. Schichte). 



Muskeln der oberen Extremität. 



31. brachialU 




M. Pronator Uret, der 
runde Droh mnakel.UMpr.: 
Das Caput bamerale entaprin^t 
am sog. Caput commune, das 
Caput ulnare an der Tabero- 
»itof uluae. Zwiechen beidea 
Küpfi-n zieht der Mediana» 
durch. Insert.; Mitte der la- 
teralen Fläche des BadiuB. 
Innervation: N. medianut. 
^f, ßfjor carpi ratiialU, 
der radiale Handbeuger. 
Urjpr.: Epiconilyl. metl. dea 
Ülieraniibeines. Inaert.: Baaia 
des MrlacarpatindicU. (Beuger 
der Hand.) 

Innerration: X. medianut. 
M. piilmarU longui, der 
lange Hohlhandmuskel. 
Ur?pr.; Kpicmtdyl. med. des 
Olmrarnibeines. Insert.: Apo- 
neurosia palmaris. (Spanner 
dieser Aponeurose, Beuger 
der Hand.) 

Innervation; N. medianut. 
M. flexor carpi ulnarit, 
der ulnare Handbeuger. 
Urspr.: Epicondyi. med. des 
Oberarm bei 063, Olecranon, 
hintere Kante der Ulna. 
Insert.: O* pisiforme. (Beu- 
gung und Utnarfleiion der 
Hand.) 

Innervation: N. ulnarit. 
M. flexor digitorum »ubli- 
mi», der oberfiBchlicbe 
Fingerbeager, Urapr.: Con- 
dylua. med. des Oberarmbeines, 
Proc. coronoideu» ulnae und 
RaiUiif unterhalb der Tubero- 
sitHt. Ineert.: mit vier Sehnen, 
die in der Höbe der /. Phalanx 
von den Sehnen des tiefliegen- 
den Beugers durchbrochen 
werden, an den Seitenr&Ddem 
der IL Phalanx des 3. bis 
5. Fingers. (Beuger der 
//. Phalanx.) 

Innervation: A'. meilianin. 



Fig. 310. Vorderarmmuskeln an der Beugeseite (III. Schichte). 



Mnakeln der oberen EitremitHt. 



Dritte Schichte: 

M. flexor digilorujn pro- 
fandui, der tiefe Pinger- 
heuger. Urepr.; zwei obere 
Drittel der inneren UlDaflä(>he, 
Membrana inlfrotaea. InserC. : 
in vier Sehnen gespalten, die 
an der /. P)iulaax dnrch die 
Spalten der Sehnen des hoch- 
liegenden Fingerbeugers 
durch geschoben sind, an der 
///. Phalanx des zweiten bis 
fünften Fingers. (Beuger der 
///. Phalanx.) — In der 
llohlhand entap ringen von 
den Radialrindem der Sehnen 
iMa MaicuUlambrictUe», welche 
zu den Radial rindern der 
ersten Pingerglieder und von 
da in die Rückenaponeurose 
der Finger gehen. 

Innervation: N. medianu». 

M. flfxor polticis longit; 



la 



Dau 



ge Heuger des 
s Radius und Mem- 



II. Phalanx des Danmens. 
Innervation: N. medtanui. 



Viel 



chichte 



M. Pronator qiiadratat, 
der viereckige Dreh- 
muskel. Urspr.: innere und 
hintere PISche der Ulna. 
Insert. ; innere Fläche des 
Radius. 

Innervation: N.iHteroueu$ 



Fig. 311. Vorderarmmuskeln an der 

und M. Pronator teres. 




{IV. Schichte) 



-Muskeln der oberen Eilrcmilitl. 




n: 



Fig. 312. Ajionetiivsiii palmaris. J/. palmaris brevis. 
■ Duunienbailens, Tkn«»-: 



M. ahduciur polUcU breoU. der kur^u Abzieher des Daumens. Urspr.; Lig. 
carpi Iraiisviraum. loEert.; Radialraiid der naaii I. phatantjh poHieit, 

M. opponem piiUicit, der Gegetiateiler des DBiimens. UrB[ir.; Lig. curpi 
iranertrium. Inaert.: Radialrand und Capitulnm ntetacai-pi polUdf, 

Innervation; N. medinnut. 



Miukeln der oberen Eitreinitat. 




Fig. 313. Muskeln des Daumens, des kleinen Fingers, M. lumbric. 

M.flexor pollicU brevU, der kurze Beuger des Daumens. Urapr.: zweiküpiig; 
der oberflächliche Kopf vom Lig. carpi tramvermm; der tiefe Kopf vom 0> 
muUangiilum maju>, Ol eapilalum, Ot hamalum. iDsert.: Batii I. pliatangit polticU. 

Innerration; X medianut. 



Muskeln der obereo Extremität. 



M. opp 
,\[, abduetor palt, bm 



Liji. rarpi traniip. 




Maskeln der oberen Extremität. 239 



Fig. 314. Muskeln des Daumens und des kleinen Fingers, 

Mm, interossei. 

M. adductor pollicU, der Zuzieher des Daumens. Urspr.: breit vom Meta- 
carptis digiti medii. Insert.: zugespitzt am inneren Sesambein des ersten Daumengelenkes. 

Die Muskeln des Kleinfingerballens, Hypothenar: 

M, palmarü brevis (Fig. 312). Urspr.: Aponeurosis palmaris, Insert.: Haut am 
Ulnarrande der Hand. 

M. abductor digiti quifiti (Fig. 313). Urspr.: Ospisi/orme, Insert.: Basis I. pha- 
langis und Aponeurosis dorsalis des kleinen Fingers. 

M. ßexor brevis dig. quinti (Fig. 309), die radiale Hiilfte der freiliegenden 
Musculatur. Urspr.: Lig, carpi transvers. und Haken des Os hamatum. Insert.: wie 
die des vorigen. 

M. opponens dig. quinti (Fig. 314). Urspr.: wie der des M. ßexor brevis, Insert.: 
Mittelstück und Köpfchen des Mittelhandknochens des kleinen Fingers. 

Die Zwischenknochenmuskeln, Musculi interossei (Fig. 314). 

Drei Musculi interossei volares, Urspr.: des I. von der Ulnarfläche des Meto- 
carpus indicis; des IL von der Radialfläche des Metacarpus digit. quarti; des III. von 
der Radialfläche des Meta^xitpus digit, quinti. Insert.: Rückenaponeurose der Phalanx I, 
(Adductoren.) 

Vier Musculi interossei dorsales, Urspr. : zweiköpfig von den einander zugekehrten 
Flächen der vier Mittelhandknochen. Insert.: Rückenaponeurose des zweiten, dritten 
und vierten Fingers. (Abductoren.) 

Innervation: -V. ulnaris. 



J/. braekioradiatü 



if. txUni. earjii rad, long. 



.1/. exlenx^r carpi «l, 




Fig. 316. Die Muskeln an ja m-^p. 
der Dorsalseite des Vorder- 
armes. 



der gemeinBchaftliche Finger- 
fltrecker (siehe Fig. 315). UrBpr,: 
Epicomlyl. lat. Iiumeri und Faicia 
anlibrachii. InBert.: mit vier Sehnen 
am Rücken /. Phalanx, in der 
AponenroBe des zweiten bis fünften Jt. 
Fingers. Die Aponeurose spaltet 
sich in drei Schenkel, deren inilllerer 
an der //. Plialanx, deren Eeitliche 
an den Seitenrändern der ///. I'Iki- 
laiix befestigt sind, 

M. exUuivr digili V., der 
eigene Strecker des kleinen 
Fingers (Flg. 315). Gleicher Tr- 
bprnng mit dem gemeinschaftlichen 
Fingerstrecker; die Endsehne ver- 
schmilzt mit der vierten Endsehne 
des gemeinschaftlichen Fiii|;er- 
Bt reckers. 

,1/. txlntiur earpi uliiarU (Fig. 
315). XJt&^r.: EpieoiidyL lal.h'iMrn 
und Fiucia aiitäirachü. Insert. : 
JSafi» melacarpi digiti 1'. (l'lnar- 
flector der Haod). 

,1/. ahdiictor poUicit loinj., der 



Abzi 



Urspr.: Mittlerer Theil der Suiiseren 
Ubiafläche, Uus.sere Flüche des Lii/. 
interotseum und des Radins. Insert,: 
}ia»i* nirlacarpi pull. 

M. txUiisor poUieit brnU, der 
kurze Strecker des Daumens. 
l'rspr.: wie der des vorigen. 
Insert.; DorsalaponeuroBe des 
I. Daumengüedes (Fig. 3lG). 

M.fxlentor potlicis luiigu», der 
lange Strecker des Daumens. 
l'rspr. : Criala uluae und Liga- 
mciilujit ialrro*ttiim. Insert.: Dorsal- 
aponeurose des Daumens (Fig. 316). 

J/. rxltiitor iiulieU priipriiit, 
d«r eigene Strecker des Zeige- 
fingers. Urspr.: Criula und BusBere 
Fläche der UIna; verschmilzt mit 
der Zeigefingersehne des M. exltiitor 
digitoTum cimimunU iFig, 316). 

Innervation: A'. radialis. 




Muskeln der oberen EitremitAt, 



M, exlen: iiidic. 




Muskeln der oberen Extremität. 243 



Fig. 317. Muskeln der Radialseite. 



M. hrachioradictlis, Armspeichenmnskel (Fig. 315). Urspr. : unteres Drittel 
der äusseren Kante des Oberarmbeines. Insert. : unteres Ende des Radius am Processus 
styloüleus. (Beuger des Vorderarmes.) 

M. supinaior (Fig. 311). Urspr.: Ulna und EpicondyL tat. des Oberarmbeines. 
Insert.: innere Fläche des Radius unterhalb der Tuberosität. (Kräftiger Snpinator.) 

M. extensor carpi radialis langus, der lange radiale Handstrecker 
(Fig. 315). Urspr.: oberhalb des EpicomlyL lat. humeri, Insert.: Basis metacarpi indicis, 
(Strecker und Adductor der Hand.) 

M, extensor carpi radialis hrevis, der kurze radiale Handstrecker 
(Fig. 315). Urspr: EpicondyL lat, humeri und Gelenkkapsel. Insert.: Basis metacarpi 
digiti medii. (Strecker und Adductor der Hand.j 

Innervation: iV. radialis. 



16* 



Muskeln der oberea Eitrcmitäl. 




l'.tfl. tendimtm diyitc 

Fig. 318. Sehnenscheiden der Fingerbeuger. 



Maskela der oberen ExtremiUt. 




Fig. 319. Sehnenscheiden der Strecker. 



iV. eulantui anlibraeliii l\ 



Fig. 320. 



Fig. 320 und 321. Fascien der 
oberen Extremität. 

An der Schulter antersdieidet man 
eine Faecia lupratpinata, itifraipinala und 
»ubtcapularU, welche die Schulterblat (gruben 
zn FSchem für die gleichnaiiiifien Muskeln 
abscbliessen. In der Acbselhoble finden sich 
iwei Fascien b latter, und zwar: die Faidii 
axillarit titperßcialU zwischen den freien 
Ründern des ^[. ptctoralis tnaji/r und 
dea M. latUämtia dorn, und die Fascia 
axiUarU profunda, welche als Verlangerang 
der Fascia coi-acoclavicularit das Gefässpaket 
umhüllt. Die Fatcia brachiali» bekleidet oben 
den yf. ilelloideut und sendet S(pla inler- 
miucularia zu den Kanten des Ilunnerus. 
Hiedurch werden zwei FScber gelilldet, ein 
volares für den 3/. bicept und .If. coraeo- 
hrachialit und M. bracliialiK, ferner ein 
dorealee für den M. tiicepi. 

Die Fatcia antibrackÜ erhUll oben eine 
Veretärkung von Seite des Laceilai jUirotw, 
besitzt entsprechend der Fotsa cubili eine 
Lücke für die Anastomose zwiscben den 
oberflächlichen und tiefliegenden Venen und 
geht distal sowohl in das Lii/. cnrpi nilare, 
wie auch in das Lig. carpi dorsale über. Die 
Fascia antilrrachü bildet gesonderte Kapseln 
für die radiale Gruppe, den M. ßfx. carp. 
ulnar., die Sehnen dea .W. palmari* limgun 
und M.ßfx. cai-p. rat!., ferner für die Firger- 
beuger, den M. pronator 'iiiaitratm, den 
3/. abdaclar pullici» longat, einschliesslich 
dea M. txleitsur pollicig brevii, ilen M. exifiisor 
puUicis lottgue, if. exlauvr digiturium, H. ex- 
tcneor digili quiiiti und für den ^f. eileiis. 
carp. uln. 

In der Vola mauut tritt oberflächlich 
die starke Aponeurosis palmaris auf, welche 
in die Fascien des Thenar und Hypot/ienar 
übergeht und für den 2. bis 5. Finger je ein 
Fascikelabsendet.DieZwischenknochenmuekeln 
werden ron der dünnen tiefliegenden Palmar- 
fascie bekleidet. Die Fascie des Handrückens 
bildet die unmittelbare Fortsetzung dea Liga- 
tnrntum carpi dorsale. 





Fig. 322. Die äusseren Muskeln der Hüfte. 



Af. glutacua maxlmus, der f;ro,-^se Gesiisf 
iliaca hinter der Lima glutaea iiip. vuin Lig. «ac 
Steies wirbeln. Insert.: Tractus üiollhialia der F<u 



muskel. Ur^^pr.: von der TiiberotiUi» 
■oliilierosiim lind von den zwei ersten 
•ia lata nnd Taheronia« glulara. (Ab' 



ductor und Rückwärtszieber des Schenkels. Beckenhillter.) 
Innervation: .V. glulneue infeHur. 




Fig. 323. Die hinteren Mnskeln der Hüfte. 

M. glutatiu mediui, der niiltlere Geail^smiiEkel {Fig. 323). Urspr.: Laiium 
extern, der Critia Uiaca und äussere Darmbeinfläche. Insert. ; Spitze und ftossere 
Fläche des Troekanter major. (Abduclor uod Einwärtedreber des SrhenkelE. BeckeD- 
hälter.) 

M. glulaeui minimu$, der kleine GesÜBsmnskel (Fig. 323). Urspr.: BuSBere 
Darmbeinfläche. Ineert.: Spitze dee Troekanter major. (Abductor und Eintr&rtsdreher 
des Sehen kels. Beckenh&lter.) 

M. leator fatciae lalae (Fig. 323 und 325). Urspr.: Spina anterior »uptrior des 
Darmbeioee. Insert.: I'\ucia lala. (Spanner der Fascie.j 

Innervation: N. glutatut euptrUtr. 




Fig. 324. Die hinteren Muskeln der Hüfte. 



[len }teL'keiibüble an der Torüeren Flüche des 
'rliiaiHciivi viojas und inseriert an der Spitze 
ia Si:hfnkel=,) 



M. piriformin. Urepr.: in der kl 
Kreuzbeines, peht durtb daa Fvraineii 
dos Ti-ochaiilcr major. (Atiswärtsdreber 

InnerTatioQ : .V. isc/iiaiHciig. 

M. obluralor in/eriiii?. U^^|)^. ; id der kleinen lleckenhübje ain Rande dee I'oramen 
obtiiratorium und an der Innenfliicbe der Mnii/'i: ■ililuraloria; geht durch das Foratueti 
isckiadietim vtiuut und erhält die Mutculi ijemelU zu liegleitern, deren oberer von der 
Spina üchiaifica, deren unterer von dein Tiiher üchiailiaim kommt. Gemeinsame In- 
sertion: Fusiia trochanlerica. (AnBnUrtsdreber des Schenkeln.) 

Innervation: -V. glulaais in/erivr. 

M, ijiiaili'aliia /fitti/rit. Urspr.: Juber iscliladicum. Insert.: Criiia iniei-lrochatilerica. 
[ÄuswUrlsdreher des Subeukels.) 

Innervation; N. olluraloriun. 

M. obiuratov txii-i-niiK (Fi?. 321 und 3ä7j. Utrpr.: oberer lateraler Theil des 
Umfanpes des Foramen ubtiiratiiriiim. Insert,: Fi/tfa Irocltnulrrica. (Ausw Ürtsdreher des 
Schenkels.) 



Fig. 325. Die vorderen 
Muskeln der Hüfte und ^„i)" 
des Oberschenkels. 



M. iliopioa» bestellt aus zwei 
Küpfen: dem längeren, medialen, 
auch M. pioa» major, und dem 
kürzeren, lateralen, auch 3/. ilia- 
eii» genannt. 

M. p»i>as major, der presse 
LendenniuBkel. Urspr. : Seiten- 
flache und Procatun eottarii der 
Lendenwirbel. Ineert.: TrochaiiUr 
minor. (Auswärtsdreher und 
Beager dea Schenkels.) 

M. iliactts, der innere 
Darmbeinmuskel. — Urspr.: 
Criila iliaca und die ganze innere 
FlUthe des Darmbeines. Insert.: 
on der Sehne dea M.pioag major. 
(Auswärtsdrcher and Beuger des 
Si'henkela.) 

M.pson»minor. Urspr: letzter 
Rücken- und erster Lendenwirbel. 
Insert.: Grenzlinie des grossen 
und kleinen Beckens und Ftn 
iliaca. Nicht coneiant. 

3/.«ar(«ri»*, der Schneider- 
muskel. Urspr.; Spina anterior 
aiiptrior des DarmbeineH. Inserl.: 
an und unter der Tiibfro»ilas 
li/iiae. (Adductor der Extremität, J/. gtacUii 
Beuger und hierauf Einwärts- 
dreher des Untersehenkels, i 

M. quadrictp» ftmoria, der 
vierküpfige Schenkeln] uekel. 
Urspr.; n) M. rtclu» /emorig von 
der Spina anterior inferior des 
Darmbeine.s und von dein Labrum 
der l'fanne; b) M. rnatii» laleralit 
von der Basis des Trochaxkr 
major und vuin Lnhiam exUrmim __ 
der Linea a'pn-a femiirii: 
c) M. railiia mtdialis vom Labiiivi 
iiilri-niim der Linea a'pera; 
il) M. raglw inUrmediui von 
der Linea inlertrochanlerica und 
der Verde rfläcbe des Scbenkel- 
beinea. Innert.: gemeinschaftlich 
an der Knle^^cheibe und mittel.-'t 
deä Ligamentum patellae an der 
Tahtroiitaa libiae. 

Innervation: -V, jemuralig. 



il. addu 



medialis 





Fig. 326. Die Adductoren, 

von von», J/. 



.V. graälU, der schlanke 
SuhenkeimuBkel. Urapr.: an 
lier SympkysU o^aiam pubis. 
Insert.: an der Innenfläche des 
Ki'bieiibeines unterhalb der 
Tiiliirunilai libiae. (Zuzieber der 
KMrt^niitüt und Einvrartsdreher 
di-s l'ntersthenkels bei gebeug- 
leiii Knie.,) 

M. aildueior longu», der 
Un^o Znzieher des Schen- 
kels, I'rEpr. ; am Schambeine 
linier liem Tubercidur.i pubicum. 
liiferl.: innere Lefze der Linea 
■■'!>■ yi/tmorU. 

M, adiluctor brerit, der 
kurze Ziizieber des Schen- 
kels, Urspr.: unterer Scham- 
heinast. Insert.: innere Lefze 
der Lima axpera fcmorit. 

M, nd'luclor tnagaua, der 
^Tosse Zuzieber des Schen- 
kels, l'rspr; an beiden Aaten 
ile« Sitzbeines und am Tabtr 
iichiailicum. Insert,: Linea atpera 



: .V, obtaratorius. 

M. pectineus, der Kamm- 

III n fik el , l'rspr, : P<elen otaia 

piibii. Ineert. : Linea peetinea 

unter dem Troelianttr minor. 
I Addiictor lind Ausnärtsdreher 
lies Schenkels.) 

Innervation; A", femofalia. 



Fig. 327. Die hinteren Mus- 
keln des Oberschenkels. 



,1/. iiceps femoris, der zwei- 
köpfige SchenkelniQskel. Ursi^r.: 
Caput longum am Taber igchiadicnm , 
Caput breve an der lateralen Lefze 
der Lmea atpera. Insert.: mit einer 
gemeinscbaft lieben Sehne am Capiiulum 
iibulae. (Beuger des Unterschenkels.) 

M. «emitendinosus, der halb- 
sehnige SchenkelmuBkel. l'i^pr.i 
Tubrr inchiadicnm, geciieinsam uiiC dein 
langen Kopfe dea Blceps femorii. 
Insert.: mit einer langen runden Sehne 
an der CrUta inttriui des Schienbeines 
unter der Taherosilat lilriaf. ( Beuger 
des Unterschenkels.) 

Af. »emme>iib>-a»oau*, der halb- 
häutige Schenkelinuekel. Urapr.: 
Tubfr Uckiad.; die Sehne beginnt in 
der Mitte des OberachenkelE, an die- 
selbe setzen sieb aeitlich die Fleisch- 
biindel an. Insert.: Condytus meiiialü 
tibiae. (Beuger des Kniegelenkes und 
Strecker des Hüftgelenkes.) 

Innervation: .V, uchtadicut. 




Muakeln der nnleren Eitremitit. 




Kg. 328. .1/ aiUuctor magmis nach Entfernung der 
Tiefe Muskeln des Hüftgelenkes. 



Muskeln der unteren Extra milät. 



DieMuBkeln an der vor- 
deren Seite. 

M. Ul/ialit anterior, der 

vordere Schianbeinranskel. 
Urapr.'. Condyliu exlema» anil 
äussere Flftclie dea Schienbeines, 
Meiiibr. inlero»tea und Faecia 
crurit. Insert.: erates (inneres) 
Keilbein und Basü metatarsi 
hollueU. (Bea^r dea Fusses, 
Heber dea inneren Fussrandee.) 

,1/. rxltntor haliueü loitgu», 
der lange 'Strecker der 
grossen Zebe. Urepr.: Mittel- 
BtUck der inneren Waden- 
bei nfl Sehe, Mtmbr. inlerossea. 
Inaert. : Phalanx II. kallucU. 

M. rxtemor lUgitoriim tongut, 
der lan^e Zehenstrecker. 
Urspr. : Köpfchen und vordere 
Seite des Wadenbeines, Cundijlaa 
exteriiiit iLbiae, MemJir. inleroiiea. 
Inecrt.: mit vier Sehnen in der 
Rücken apo neu rose der vier drei- 
gliedrigen Zehen und mit einer 
fünften Sehne an der Basis des 
Ott. mflalar». V. lat das Fleisch 
dieser fünften Sehne höher olieti 
abgetrennt, dann spricht man 
von einem M. peroiuuua tertius. 

Innervation : X.peronaeittprof. 

Die Muskeln an der üus- 

.(/. peronatuf lunga», der 

Urspr.: m: 

Vapitulum JibiUat und vom 
Wadenbeine an dessen oberer 
llülfte. Insert.: mit schief über 
die Planta pedia laufender Sehne 
am ersten (inneren; Keilbein 
nnd an der Tabtroaitas oasU 
metatartal. halluci*. (Strecker nnd 
Abzieher des Fusses.) 

J/. peronatut brtvi», der 
kurze Wadenbeinmnskel. 
Urspr.: vom zweiten Drittel des 
Wadenbeines an bis zum äusseren 
Knöchel. Insert.: Taberoaita* oatin 
metatara. V. (Strecker und 
Adductor des Fueses.) 

Innervation: N.peron. tupir/. 



Köpfen 




Fig. 329. Die Muskeln an der vorderen und äusseren Seite des 
Unterschenkels. 




Fig. 330. Muskeln und Sehnen am Fussrücken. 



J/. exitti'or diyitOTUm brevii, der kurze S 
des For^enbemas um Lif/. crucialiim imd im .S'ii 
gemeioEam mit äen vier Sehnon des 31. erifiitor 
der vi::r inneren Zehen. Die (ünfie /ehe erhiül e 
bTerit (H.vrtl'äclie Strectsehnel. 

Innervation: .V, jjeroiiueu» fitofaiidui. 



ckcr der Zehen. Urspt.: obere Fläche 
(arti. Inrert. : mit vier jilatlen SehDen 

ilorum lungiii an der KUokenaponearoiB 
enUprecbeude Sehne vom M. peronaetu 




Fig. 331. Mnskeln au 

der hiateren Seite des 

Unterschenkels. 




Fig. 332. Muskeln 
an der hinteren 
Seite des Unter- 
schenkels. 

M. soleus, M. plan- 
taris, M. popliteus. 

Der M. Iricep» tarat 
zerrikllt in den M. gaiiro- 
ciiemiui und in den M. 
suleiii. Sie enden in einer 
gemeinBamen Sehne, Tendo 
calcaiieut (ÄehUlU). 

M. gaitrocnemitit, der 



ngstt 



iskel 



Waile. Urspr.: mit twei 
Küpfen oberh&lb des Com- 
ilffliia laleralii ttnd media- 
liffemans. InBerl.: mittelst 
Teiuto AckiUU &m Feraen- 
lieinhücker. (Strecker des 



¥\\fs 



if. solenn, der Schol- 
lenmuskel. Urepr.;Küpf- 
uhen und hintere Kante 
<les Wadenbeinea, Linea 
Poplitea tUiiae, Arciti ten- 
iliiieux ma/aili tolH nnd 
innerer Rand des Schien- 
Ijeines i Fibular- und Tibial- 
portiunj. In»erl.: mittelst 
der Achillessehne am Fer- 
sen bei nhücker. (Strecker 
des Fiisses.j 

.1/. pianlai-if, der 
Sohlenmuskel. Urapr.: 

Conill/lif lateralix des 
Schenkel bei nee. Insert. : 
mit einer langen schmalen 
Sehne an der Tenilo Aeltil- 
lie. (Schwacher, zuweilen 
fehlender Iliifsuuiskel der 
Strecker des Fusses.j 

Innervation: .V. ti- 



Unakeln der unteren Extrem I 



Fig. 333. Muskeln an der 
hinteren Seite des Unter- 
schenkels, Zehenbenge- 
muskeln, M. popUuiis, 

M. tibialis post. 



Tiefliego, 



Ki>u 



.1/. piipliteiis 
inuskel. Urspr.: medialer Tibiakiwrren 
bis zur Liiittt poplileii lihiiie liijiali. 
Inserl.: Condi/l. laltralit ftmoriii. 

M. übialh posterior, <ier liiiitere 
SehienbeintiMiskel. Urspr.: Iiijitere 
Fläche lies Sthienlteines, Mentbr. iiilrr- 
oetra und innerer Winkel des Wailen- 
lieines. [neert,: Tiiberosita» titsU nari- 
ciilari». (Strecker und Ziizielicr de^i 
Fusses, Heber des inneren Fiissrande^.) 

.1/. ßexur ilii/iloriim long»', der 
lan^e Beii;:er der Zehen. Urgj.r. 
des langen Kopfes; hintere Schien- 
beinflilche. Urepr. des knrzen Kopfes: 
in der Mitte der Fiissohle von der 
unteren und inneren Flau he des 
Fersenbeines als M. q'tailralus ptantne. 
Ineert.: mit vier Sehnen, von welchen 
die .V. lumVricalei entspringen, an der 
Phalanx III. der vier äusseren Zehen; 
in der Hübe der Phnlaiix I. iliirfli- 
brecben dieselben die f^elmen des 
.1/. ßtj:or lUgit. enmm. brei-it. 

M. ßtxnr halliicii toagus, der 
lan(;e Beujier der grossen Zehe. 
lTrs|ir.: an den iwei unteren Dritteln 
des Wadenbeines. Insert.: Phnlaux 
II. hnllucU. 

Innervation ; X tib'tali». 




Muskeln der unteren Exircmitä 



M. addiiclor hatlu, 
capal Iraniv 




Mm. tumbricalei 



M. ileror hallticü longut 



- M. abilmlor haÜiuit 



M, fieior digitor, longtii 
S[. tibiali» potlerioT 



Muskeln der anteren Extremität. 261 



Fig. 334. Muskeln der Planta pecUs, Zehenbeuger. 



3/. ßexor digitorum hrevis, Urspr. : Aponeurosü plantaris und Tuler calcanei. 
Insert.: in vier Sehnen gespalten, die in der Höhe der Phalanx I. von den Sehnen 
des M. ßfx, dig, comm. longus durchbrochen werden, an den Seitenflächen der 
Phalanx IL der vier äusseren Zehen. Anschliessend an die Sehnen liegt: der 
M. quadratus plantae, der kurze Kopf des M, ßex, dig. longus. Unterhalb des M. ßexor 
digit. hrevis liegt der M. ßtxor digit, longus und der M. ßexor hallucis (siehe auch 
Fig. 333 und 335). 



Muskeln der anteroD Exlremität 



Mm. lumbriealei 
M. ßer. hrei: dig. I". 



M. aMiiclOT dlffili V. 

M. ptrrmaeut i'iiipuj 
FtMcia Jii. obd, 
dig. V. 
M. quadralui plantar 




1 M. ßexor kaltiici 



Sl.fia:. Iiallucii longiit 
.\r. iiex. digil. bn^u« 



.U. ,tl,duclor haliuäi 



Muskeln der unteren Extremität. 263 



Fig. 335 — 338. Muskeln der Planta pedis, Zehenbeuger, Sehne 
des M. peronaeus longus, Muskelu des inneren und des äusseren 

Fussrandes. 



M. alductor hallucis. Urspr. : Tuher und innere Fläche des Fersenbeines, Lig, 
laciniatum 8, annulare internum. Insert.: Phalanx I. hallucis und inneres Sesambein 
der grossen Zehe. 

M. flexor brems hallucis, Urspr. : Keilbeine und Plantarbänder zwischen Tarsus 
und Metafarsus. Insert.: in zwei Portionen an beiden Sesambeinen. 

3/. adductor hallucis. Urspr.: zweiköpfig (Fig. 337): aj Caput ohliquum von der 
Basis ossis metatarsi JL, III , IV. und von der fibrösen Scheide der Sehne des 
M, peronaeus longus; h) von der unteren Kapselwand der Articulatio metatarsophalan' 
gea IV., selten V. Insert.: gemeinsam am äusseren Sesambein. 

Innervation: N. plantaris medialis. 

M, alductor digiti quinti. Urspr.: untere Fersenbeinfläche und Fascia 2^l<^ntar%s. 
Insert.: Aussenfläche der Phalanx I. digiti V. 

M. flexor hrevis digiti. V. Urspr.: Basis ossis metatarsi V. Insert.: nntere Kapsel- 
wand der Articul. jnetatarsophalangea dig. V. 

Innervation: N. plantaris lateralis. 



Muskeln der unterea £:(tremitl[l. 




M. ßexor digUoram longui 



Fig. 336. Sehnenverbindung der Zehenbeuger. 



Die Sehne des .V. ßej:i,r /uill'icU ist in ilcc Fiissüble iliirch Hebnenlündel mit 
dein M. 'luadralus planlnr mni mit dem M. Hixor ili'jili/ruin lungua verbunden. Durch 
dieee Verbindung kommt die beugende Wirkung des .1/. ßexur hallitcis auf alle fünf 
Zeilen zustünde. 




il. adJittlor hall., 
Caput trannerium 



- M. abdudor digiti V. 





alii ttndin. 
pcron. lotiif. 

eif.r» dtr Fateia 
aularii zur tiefen 


Ligamentum plantare 



Fig. 337. Hiskeln der ZeheibaUen. 



J/. abduetor halluc. 


M.ßero 


digitOT.Iong. 


M.fltxo 


kallitt, loiiff. 


Ca«al f 

und A> 


die Cfa-fe 
ren .;, 'Sohlf 


Orub„ 
dral 


{^\^'nS"' 




Fa4cia pro/, plantae 

- M fier.brevitd^.V. 
M. ahd«cl0T digit. V. 



Fat 


. m. abdactor 




digit. I*. 


i-ß 


XOT digit. brevii 



Fig. 338. Muskeln der Zehenballen, Sehne des M. j^eronaeuslongns. 

Die Faecie (sielie auch Fig. Sri'ji, wekhe ilio laterale Fläche des M. abdactor 
digit. V. beiloekt, befestigt sioli an der I!;isis dea fünften MittelfuBsknochang. 



M Utk ein der unteren Extromitilt. 



Fig. 339. Mm. inter- 

ofisei, AI. poronaetis 

longiis. 

Vier Mmoili Inltnasri 
dursalt". Urapr.: zwei- 
köpfig von den oinnniier 
zugekehrten FISchen der 
Melalargalia I — /!', 

Die 2. Zehe besiut 
zwei dorsale Inier oMti, 
einen medialen und einen 



lateralen, die 



ind i. je 



lateralen. 

Drei Muaciili inlfroinei 
pl„M„r„. l-„f,.: ein. 
küpfig am medialen Rande 
des Mrlalai-Mile III., IV. 
und I'. Insert.: Raeis der 
Grundphalange der 3.. 
4. und b. Zehe an der 
medialen Seite, 

Innervali'm: -V. plaii- 
larU lateraliM. 
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Fig. 340. Fascia lala, Fovea ovnlis. ^^^^H 



Vena lajihciia parva 




7'eHilo calcantut 



Fig. 342. Fmcia 

cruris, von hinten. 



Muskeln der unteren Extremitilt. 271 



Fig. 340—343. Fascien der unteren Extremität. 



In der Re:^ion des Dar.nboi:ies uiitersühoidet man die Fasi'ie des M. Uinpaoas, 
Fascia illaca; ferner die Fascia ylufaealis, welche die beiden oberflächlichen Altn . 
glufaei bedeckt. Der Oberschenkel wird von der Fancin lata bedeckt. Sie entspringet 
vorne am Liff. PoupartU, und schlies^st sich hinten unmittelbar an die Fascia glu- 
taealis an, hüllt die Oberschenkelmusculatur ein, bildet besondere Fächer für den 
iV. sartorius und den M. (ensor fascia>', und sendet zwischen den M. vastus lateralis 
und dem kurzen Kopf des M. biceps ein Dissepiment zum Oberschenkelbein, während 
das mediale Dissepiment von der Adductorensehne beigestellt wird. Die Fascia lata 
ist an ihrer lateralen Seite in der Linie zwischen der Spina anterior superior und 
dem äusseren Knorren der Tibia sehr derb (Tractas iliotibialis) . Am Knie schliesst 
sich die Fascie an das Ligamentum pafcllae, sowie an die Tuherositas tibiae an, nnd 
geht theilweise unmittelbar in die Fascie des Unterschenkels über. Die Fascia 
cruris V^ildet vorne ein Fach für die Zehenstrecker, seitlich ein zweites für die 
M. 2)erona('i, und hinten zwei Fächer: eines für die Wadenmusculatur, ein zweites für 
die Zehenbeuger, welche durch das eingesL-hobene tiefe Blatt der Fascia surae von 
einander geschieden sind. Die Fancia dorsalis pelis ist eine Fortsetzung der Fascia 
cruris und zeigt zwei verstärkte Stellen; eine gerade am Übergange in die genannte 
Fascie (Ligamentum trantversum) ^ eine zweite (Ligamentum cruciatum) über dem 
Sprunggelenke. Der M. extensor digit. breris besitzt eine eigene Hülle. An der Sohlen - 
fläche des Fusses tritt die mächtige Aponeurosis plantaris auf, welche am Tuber 
calranei entspringt, und sich nach vorne in fünf Zipfel für die Zehen spaltet. Eine 
laterale Portion der Fascia plantaris beiabt sich zur Tuherositas tUgiti tptinti. 



Muikelo der unteien Extremität. 




^ Stile, planlarii laltrtUii 



Fig. 343. Ä2>onßiiro.ii's ^»/«wtor/s. 
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„ tympanicua 54. 
Apertura externa aquaeductus ve^tibuli 51 
,, ,, cnnalicidi Cochleae 51. 

pirifo7inis GO. 
«*7iM* sphenoidalia 38. 
,, frontalis 42. 
tiponeurosis extcnsoris digiti 242. 
jjalmaris 23(5. 
plantaris 272. 
-^/J^'X OÄ*. Äflc?-* 10. 

,, patellae 128. 
-<4rcM* lambocostalis {Hallen) 210. 
,, sHperciliaris 40. 
tendineus 200. 
vertebrae 5. 
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Articulatio acronüocla vicidaris 161. 
HeiUmann, Atlas. 9. verbesserte Aufl. 
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» culcatteocuboidea 105. 
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ca2)itull costac 140. 
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carpoiuetacarpea 174. 
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carpoinetacar2^f a polUcis 174 
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costosternalis 151. 
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cojitotransversaria 140. 
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coxae 182. 
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(?«^.*7* lOG. 
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cuneonavicularin 105. 
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£/ry<« 188. 
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humer i 1G3. 
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intercarpi'a 174. 
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interch ondralis 152. 


M 


interphalaugea 175. 


?? 


intertarsea 105. 


?? 


7« a «^//Ä ularis 158. 


») 


metaca7po2)halangea 175. 


n 


metatarsojjhalangea 108. 


n 


o*«*> pisciformis 174. 


• » 


radiocarpalis 173. 


n 


radioulnaris 174. 


n 


sacroiliaca 178. 


'» 


sternoclavicularis IGO. 


1 « 


talocalcanea 105. 


'> 


talonavicularis 105. 


M 


tarsomctatarsea 105. 


; t 


tihiojibularis 180. 


Atlas ilviml) 17. 


Atlas (>. 




An^'enhühle 80. 



B. 

Bandscheibe 14G. 
Basis cranii interna 57. 
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Ihuils cranii vxttrna ;')',). 
Becken, weibliches 177. 
,, uiiinnliches 17G. 
Brustbein 2G. 

Brustbein (d. Neugeborenen) 28. 
Brustwirbel 5. 
Bulla cthmoidal'iii 11, 81. 
Biu'sa vittsculi subHCopiddris l<j*J. 

in-iuyati'llaris »uhjaac'udi^ 180. 
suprapatvllariü .suhfiuscialiü l^ij. 
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C. 



Calcaneus 138. 
Calvaria 61. 

Canalls basipharyngeiiH \M . 
„ car oticus 41>, r)2, 58 
coiidyluideuM W 1 . 
Jii/iwglossl 31. 
incisivua GO, G3. 
mandibular i^ 77. 
iMsolaci'imalia 81. 
Canaliculus petrosus i)\. 
Canalis pteri/goidvtts [l'idii) 
sacvalis 11. 
supracondyloideus 101. 
Caput ftmoris 125. 
humei'i 102. 
/«/i 13G. 

Capsula articulatioius radionhiaris diät. 171. 
Copitulura costae 2 1 . 

^'^w/ae 133. 
humer i 102. 
mandibulac 7(). 
ra<:?ü 109. 
?(//jae 107. 
Cartilago arytaenoidea 04. 
alaris major 70. 
cricoldea 94. 
(piphyseos acefabuli 124. 
t>c/i /<T7^ M ^iCrt 124. 
manjinalis ilii 124. 
marginalis i)ubis 124. 
.l/^>c/jc'/i 9G. 
7ia*t lateralis 70. 
*qj/A «aW 71. 
thyreoidea 94. 
Cavitas glenoidalis 100. 
Cavum tympanl 54. 
Cellulae ctlimoidales 43. 
Cellula palatina 43. 
Cellulae ethmoidalcs 81. 
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Centrum teiidineum 211. 
Chiasma tendinum 233. 
Clioana GO. 
Circumftrentia arttcularis 109. 

Ciavicula 97. 
Clivus 35. 

Collum anatomicum 102. 
Collum costae 21. 

Jemoris 125. 
mandibulac 76. 
rm//i 109. 
scapulae 99. 
„ /«// 13G. 
Columna vtrtebralis 3. 
C(fnc/ia nasalis inferior 73, 83. 

media 44, 83. 
supei'ior 44, 83. 
,, ,, suj)rema 46. 

('oikIkw (Ihmoidales 43. 
,, sjjhcnoidales 36. 

Cundylus lateralis tibiae 130. 
,, lateralis femoris 125. 

,, medialis femoris 125. 

medialis tibiae 130. 

occiintalis 32. 

Cornua coccygea 13. 

Ci»Ji(i f<acrale 11. 

majus oss, hyoid 93. 
minus oss. hyoiil 93. 

Corpus vertebrae 5. 
Civpns Stern i 26. 
Ccs/d rera 20. 
Costae spuriae 25. 
Ciista capituli costae 21. 

a>//* costae 24. 

conchalis maxillae 63. 
,, 05Ä. palatini 68. 

costae 20. 

ithmoidalis oss, palatini 68. 

(f/imoidalis maxillae 63. 

frontalis 41. 

Va//i 43, 85. 

i/mca 120. 

i nf rat empor alis 8 2 . 

i« tertrochanterica 126. 

lacrimalis posterior 72. 

nasalis maxillae 87. 

occipitalis interna 31. 
,, externa 32. 

sacralis arttcularis 11. 
latei'alis 11. 
media 11. 
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Crista tuherculi majcn'U 102. 
,, iymponica 55. 



D. 



Darmbein 121. 

Dens epistrctphei 7. 

Diaphragma 210. 

DisciM articularis 158, IGO, 172. 

Dorsnm sellae 35. 

Dreieckip^es Bein 116. 

Ductus nasolacrimalia 70. 
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E. 



Ell bogen gelenk 16G. 
Elle 107. 

Kminentia canalis scmicircularis siip. 5 1 
Eminentia carpi radialis 115. 
,, ulnar is 115. 
crnciata 31. 
iliopectinea 1 20. 
„ intercoiulyloiilea 130 

,, plantaris lateralis 272. 

,, „ medial is 272. 

Emissariuin Santorinl 33. 
Epicondylus lateralis 102. 

lateralis femoris 125. 
medial is 102. 

,, femoris 125. 
Epiphyse des Calcancus 138. 
Epiphysen des Femnr 126. 
der /Wyji/a 132. 
des Hüftbeines 124. 
„ Jlumei'us lOf). 
,, o>? metatarsale. 143. 
der Phalangen 119. 
des Radius 110. 
der Scapula 101. 
T/Äia 131. 
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Epistropheus (Kind) 17. 
Episirophe.ns 7. 
Erbsenbein 116. 
Extremitas acromialis 97. 

stemalis 97. 

Sternalis costae 20. 

vertebralis costae 20. 
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F. 



Facies articularis capitidi costae 21. 

,, ,, „ fihulae 132. 

Facies articularis carpra 109. 
,, fihularis 129. 

malleoli lateralis 132. 
tuhcrcidi costae 21. 
,, ovÄ. 1 empor alis 49. 

a // ricu Iuris 122. 
/w«a/rt 120. 

malleolaris lateralis 136. 
,, ,, medialis 136. 

,, orhitalis maxillae 62. 
,, „ o.s*Ä. sphenoid. 35. 

,, 2)atellaris 125. 

s2)heno7najrillaris 36. 
symphyseos 122. 
t empor alis 212. 
,, teinporalis oss. sphenoid. 36. 
Fascia cruris 269. 
„ /r/M 268. 

luudjodorsalis 200. 
2>arotidromasseterica 212. 
Fascien der o])eren Extremität. 247. 
Fascien des Halses 222. 
Femur 125. 
Fenestra vestihuli 50. 
Fersenbein 138. 
Fibrocartilago hasalis 58. 

,, inter vertebralis 145. 

,, navicularis 197. 

/'V^'M/a 133. 

Fiftsura occipitalis longUudinalis 91. 
orbitfdis inferior 60» 79, 82. 
orbital is supei^ior 35, 79. 
petrosquamosa 53, 54. 
2)etrotympanica {(jlasei'i) 49, 52. 
pterygoidea 36. 
,, sjyhenooccijntalis 60. 
„ stjuamosomastoidea 54. 
,, tympanomastoidea 49. 
Fvntandlen 89. 
Fonticulus frontalis 81'. 
,, mastoideus 90. 

occipitalis 89. 
sj^henoidalis 90. 

Foramen caecum 41, 85. 

„ ethmoidale post. 41, 79. 

,, ethmoidale ant. 41, 79. 

,, infraorbitale 62. 

obturatum 120. 
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Foramina intervcrtehi'alla 4. 
Foramen intervertehrale oss. sacrl 12, 

,, ischiadicum maitts 17<). 

,, „ minuK 17<). 

,, jugulavv 57, OO. 

„ laceriim 57, (>0. 

,, vientalc li). 

,, mastoiih'iim 51. 

,, maiuUhulare 77. 

,, fW'a/^ 35, 57. 

,, opticum 35. 

occipita ic in ag n u in .' » 1 . 

j)a In tin u m in oJkm ( » I . 
,, iniuuft (M. 

parutalo 47. 

rotnnihim 35. 
,, sacrale anln-ias 10. 

,, sphenopahitinnm 80, (S5. 

,, spinosum 35, 57. 

sfylomaMoiiUum 41>, 5'J, 51 1. 

transvcrsariain (I. 

vertelfvale 6. 

zygomaticoternpttralr 7 5 
M ^ygomaticnfacUdc 75. 

Foramina ci'ihrofta 43. 

,, Sacra lia posterior a 1 1 . 

iv>Ä*-a acetahidi 120, 123. 

,, canina (»2. 

,, condyloidi-a 33. 

,, coroHoiden 102. 

,, glandidae lacrymali» 41. 

,, kypophyseos 57. 

,, intercondyloidea 12G. 

,, jugularia 4!>, 52. 

,, infrasjjinaia Oi). 
,, «am lacrimalis 72. 
,, olecrani 103. 

,, 2)tei'ygo2}alafina 82. 
„ radialis 102. 
,, sn2)raspinala \)\). 

subarcuata 53, 54. 

femporalis 82. 
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trochanterica 1 2 G 



Fossula fenestrae Cochleae 50. 
Fovea capitis femoris 125. 

,, costalis inferior 5. 

t) n sujjerior 5. 

n ,, transversal is 5. 

,, dentis ntlantis G. 

,, ora/zÄ 2()8. 

„ irochlearis 41, 5J). 



G. 

Galea aponeiirotica 212. 
I (raninenbein 68. 
j (iaiiinon, harter G4. 

Ulahelta 10. 



H. 



Hakenbein 117. 
HaKswirliel G. 
Il(Hii(dus lacrimalis 72. 

jjfcrygoidcfts 3G. 
,, tr(»chlearis 41. 

Ihindwurzelknochen 114. 
Iliatu.^ ciinalis facialis bl. 
,, maxdlaris 03, 84. 

r>.s,v/.v tympanici 5G, GO. 

Sacra lis 11. 

siinilnnains 44, 84. 

tiudineits adductorius 252. 
Ilintorliauptbein 31. 
Ilüt'tlxin 121. 
lliifr-elenk 182. 
11 UHU ras 102. 
llvrtl\s('he Strecksehne 25G. 
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Iniprfüfiio trigemini 54. 
Impressiones digitatae 48, Gl. 
Iiiciüura acrtahidi 123. 

claricnlaris stei'ni 26. 
(fhmoidaiis 41. 
rdjtdaris 130. 
ischiadica major 120. 
,, minor 120. 

jttgularis sterni 26. 

,, 05Ä. occipitalis 31. 

mandihnlaris 76. 
mastoidea oss. tempor, 41). 
mastoidea 59. 
radialis 107. 
saci'ococcygeu 10. 
scapulae 98. 
semilunaris 107. 
spheiiopalatina oss, palatini 68. 
,, svpraorbitalis 40. 
Incisurae costales sterni 26. 
Ine US (JG. 
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J. 



Janctura tendinuin 242, 2G4. 

Jochbein 75. 

JiKja alvfidarla 02. 

Juga ci'rvhralia 48, Ol. 

K. 

Kahnbein 110. 
Kahnbein des Fasses 139. 
Keilbein 35. 

Keilbeine des Fasses 141. 
Keilbeinhöhle 80. 
Kieiergelenk 158. 
Kieferhöhle 80. 
Kniegelenk 18(5. 
Kniescheibe 128. 
Knochenkerne 144. 
Kopfbein 117. 
Kreuzbein 10. 
Kreu/.wirbel 15. 

L. 

Labt' um glenoidale 105, 184. 
Lacerfus ßhrosus 221). 
Lnmina crihro^n 43, 80. 

ßhrocartilaginea iiitf.rpiihlra 181. 
lateralis jn^oc. pieryf)<dd. 30. 
malaris 75. 

medialis 2>f'oc. pterygoid. 30. 
papgracea 43. 
peiyend icularis 4 3 . 
Lendenwirbel 9. 
Lig. acromioclavicularc 1(>1. 
accessorium volare 175. 
alaria 150. 

annularc rndü 100, 1()0. 
apicis dentiH 157. 
arcuatum pnhis 181. 
basium dorsalia 194, 173. 
plant aria 190. 
volar kl 171. 
bifarcatnm 194. 
calcaneociibotdeum dorjtalr 193, 194. 

,, plantare 197. 

calcaneojibiilare 193. 
calcaneonavicularc plantare 197. 
crt^jV ulorum 175. 

capituli costae interarticnlare 150. 
costae radlatum 150. 
libulae 185. 
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capltnll mcfafarsl jdantare 198. 
f?rtr/>j dorsale 242. 
car2^ometacar2jra domalta 173. 
ca7'2>i radiatam 171. 

,, transi'( r-fum 238. 
collafrrnle C(ir2ji radiale 173. 
,, ulnare 173. 

fibulare 191. 

radiale 100. 

//7>m/^' 191. 

ulnare 100. 
(v>//a costae 149. 
conoideum 101. 
roraroacroui iair 101. 
coracohtf.fucrale 103. 
('ostofraiisrers((riujn aitt. 150. 
cost()xi2di(>ideun(, 1 52. 
cruciata 189. 
cruciatuui 150. 
crucialuin cruris 255. 
euhoideoiiarienlare dorsale 193. 
deltoiileuui 193. 
jlavuin 147. 
fundiforme 25(>. 
hyothyreoidtuiii laterale 94. 
iliofnnorale (Ihrtini) 182. 
iliolinriljale 178. 
inguinale (l^nqiarti) 268. 
iiifercar2)r(i dorsalia 173. 
iutercostale extern um 152. 
inttrehirieulare 1 00. 
interfi2>i'ialr 148. 
longifudinale anter ins 145. 
,, ^>av/^-tMAf 145. 

rnalleoli lateralis anttrius 193 

„ ,, ^^oä/^'W///? 193. 

menisci lateralis liuherti 191. 
nariculocuneijornie 2>l(f ntare 197. 
nuchae 148. 
patellae 187. 
pisoliaviatuni 171. 
2)isoinetacarj)euin 171. 
2)lantare longuin UM), 194. 
popliteum obliquum 190. 
2)ubicuju super ins 179. 
radiocar2)eum dorsale 173. 

,, volare 172. 

sacrococcggeum post. su2)erfic. 178. 
,, anterins 179. 

,, />rM7. ^>/v)/*. 178 

sarrot über o^uui 170. 
sacroiliaca intrrossea 180. 

posterior a 178. 
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L/^. ftacvoiliacum autrrius 170. 
,, gacrospinosum 17G. 
,, sphcnttmandihiilare 159. 
,, stttmoclavicnlara ir»0. 
,, ütpmocoxtale interarticnldvc hM. 
„ stn^wcoHtalid i-adiatn 151. 
,, stylohoilenvi 04. 
,, sti/lomandifiularf 150. 
, , supra^2)iiia le 148. 
,, talocalcaneum anter ins lOo. 

intn'ossciiiti 10.*). 
2)o»tvrius 11».*L 
,, talojiltalare anterins 103. 
„ ,, posterius lO.S. 

,, talouaricularc dorsnlf 104. 
„ tarsomcfatarsea pUmtaria 107. 
,, tarsomitaiarsfuin dorsale 104. 
,, temj>oromani1ihuhire 15S. 
,, /^JVÄ femoris 184. 
,, transrersinti 150. 

atlantis (J, 15<>. 
r/^«// 102. 

sca2)nlne stqyerins 10 "2. 
, , trapezoideu m 101. 
„ tuhcrculi costae 140. 
L/ii^a ri//>a 200. 
,. arcuatn 122. 
,, asper a 120. 
„ ghitaea anterior 121. 
,, inferior 121. 
, , 2)osterioi' 121. 
intertrochanterira 125. 
„ mylohyoidea 77. 
,, nuchae ivfei'ior 32. 
,, ,, snperior 32. 

,, ohliqua mandihidae 70. 
,, pect inen 120. 
,, ^>rj|2^///fa tihiae 130. 
,, semicircidaris (Dont/lnJti) 207. 
,, sennlunaris (Spigelii) 207. 
,, temporalis inferior 47. 
„ ,, snperior 47. 

Lingula maiulihalae 11, 
„ sphcnoidalis 35. 

M. 

Malleolus lateralis 132. 
,, medialis 120. 

Afallcus 90. 
Mamli/mla 30, 70. 
Manuhrium sterni 20. 
Margo frontalis oss, sphenoid. 35. 
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Margo frontalis 47. 
occipilalis 47. 
sagittalis AI. 
,, squamosus 47. 

infraorhitalis 02. 
,, /i7>^r conchae nasalis inf. 73. 
,, axillaris scapulae 98. 
supei'ior „ 98. 

siipraorhitalis 40. 
rertehralis scapulae 98. 
'^ffgomaticus oss, sphenoid, 30. 
Mtiss-a lateralis atlantis 3. 

,, ,, OÄ/?. «ocri 10. 

Majilla 20, 02. 
Mtdtun nariuni 83. 

,, //r/s* snjyerior 44. 
Ml mhrana aflantoocctpitalis anterior 153. 
., ,, posterior 154. 

., hyothyreoidea 94. 

,, interossea antibrachii 235. 

interossea cruris 191. 
lUKcosa oris 94. 
ohturatoria 179. 
tectoria 155. 
Afeniscx.s lateralis 191. 
viedialis 191. 
Mittclfnssknooben 142. 
Mittolh:indkiiochen 118. 
Mondbciii 110. 

Mdsculi nhdiictoreJt femoris 252. 
grmelli 250. 
iutercostales 207, 224. 
interossei 238, 207. 
,, inf erspinales 204. 
., inttrtransvei'sarii ant. 204. 
,, „ po*/. 204. 

,, Irratorcs costarum 203. 
,, hnnbricales 237, 260. 
Muscuhis ahductor digitl V, 237, 200. 
„ hallucis 260. 

,, pollicis brevis 207. 

,, n /ö/l^?«* 241. 

,, addactor hallucis 265. 
,, anconaens 230, 240. 

anricnlaris anterior 212. 
„ posterior 212. 

,, snperior 212. 

bictps 229. 

,, femoris 253. 
brachialis 229. 
brachioi'adialis 233. 
buccinator 213. 
caninus 213. 
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Musculus ciliai-is 212. 

,, coracohrachialis 229. 
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cot'ruf/ator mipercilii 213. 
cremaster 206. 
cricothyreoüieu s 218. 
„ deltoideuH 227. 
digaslricus 217. 
cxtensor carpi radialis brevis 210. 

„ ,, lungus 240. 

,, ulnar is 210. 
e/iV/tV; r 210. 
„ difjitorum brevis 250. 

,, communis 240. 

,, long US 255. 

Jiallucis longus 255. 
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,, indtcis propriufi 240. 

„ pollicis brevis 241. 






longus 241. 
flexor carpi ulnai-is 232. 
caiyj radialis 232. 
%i7i F 2G0. 
digitorum brevis 200. 
digilorum longus 250. 
,, digitorum profundus 234. 
)t ,, subliviis 233. 

,, hallucis brevis 260, 265. 
„ ,, longus 25i). 

,, pollicis brevis 237. 
,, ,, longut 234. 

frontalis 212. 
,, gastrocnemius 257. 
genioglossus 221. 
geniohyoideus 221. 
glossopalatinus 221. 
glutaeus maximus 248. 
medius 241). 
minimus 250. 
gracüis 251. 
hgoglossus 221, 217. 
iliacus 251. 
iliocostalis 202. 
iliopsoas 251. 
infraspinatus 228. 
latissimus dorai 223. 
levator scapulae 200, 224. 
lingualis 221. 
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„ longissimus dorsi 202. 
., „ capitis 202. 
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cervicis 203. 
longus colli 220. 

,, capitis 220. 
mauset er 213. 
multifidiis 203. 
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Musculus mylohyoiileus 2)7. 

nasalis 213. 

obliquus abdominis extemus 205. 
„ internus 206. 

capitis inferior 204. 
,, ,, sujierior 204. 

,, obturator extemus 249. 

n ), internus 249. 

,, occipitalis 212. 

,, omohyoideus 217. 

n o2)ponen8 digiti V 237. 

,, „ pollicis 238. 

,, orbicularis oculi 212. 

,, ,, orw 212. 

„ palmar is brevis 232, 236. 

,) ,, longus 232. 

„ pecti'ueus 251. 

,, pecforalis major 225. 

,, ,, minor 226. 

,, peronaeus brevis 255, 259. 

), „ longus 255, 259. 

,, ,, tcrtius 286. 

,, piHformis 249. 

,, plantaris 257. 

,, 7;6»2>/tV^M5 259. 

,, procerus 213. 

,, Pronator quadi-atus 235. 

„ „ /^/T-? 232, 235. 

,, psoas major 251. 

,, minor 251. 

,, ptcrygoideus externus 215. 

,, „ internus 215. 

„ pyramidalis 205. 

,, quadratus femoris 250. 

n ,, /aÄit inferioris 212. 

,, ,, „ superior 212. 

,, ,, lumborum 203, 210. 

,, „ plantae 262. 

,, rectus abdominis 205. 

,, ,, capitis anterior 220. 

„ ,, „ lateralis 204, 220. 

,, ,, ,, /J05^ minjr 204. 

,» 1, n .. 7/irv'6>r 204. 

,, ,, femoris 251. 

,, rhomboideus major 200, 224. 

„ ,, w//^(;r 200, 224. 

,, risorius 212. 

,, sacrospinalis 202. 

,, sartorius 251. 

,, scalenus anterior 220. 

„ ,, medius 220. 

„ ,, posterior 220. 

,, semimembranosus 253. 



280 



Index. 



ytimcHhis mmUpiiadift capitin 202. 
ncim'fijjiualiM rwriris 2(K*>. 
,, (lors'i 2(>.'{. 

*< ni itt ndiuthtua 2.'),' J . 
utrraliM unkrior 201, 20.'), 22J» 

,, iHhsttt'ior iiifii'inr 200. 

,, ,, f^tijxn'or 201. 

fidlcuii 2r)S. 
ftpiualis ifoi'Mi "20.1. 
nplenitis capitis it Cf rdci^ 200. 
stertiorlruloiiKisfnidi ii.-i 217. 
ati'nwhyoidi ut< 217. 
atirnotlti/rruldt IIS 217. 
stylnijlintsus 221. 
fiii/lo/u/(ti(lnt.s' 217. 
aff/lojf/idrf/tif/i i/s 2 1 S . 
tttihclücuis 22(). 

A" // hf<rn2) " ^^' ''■"'' - -^ * * 
mipunttor 2.').'). 
sttprasjjiitfif/ts 22S . 
huipvrnlis 211. 
friisor t'asciiie liititi 2.')!. 
A-yr-y Jii(tj(,r 22S. 
,, miiti»' 22s. 
f/ii/n'(t/if/oi\li ((,s 2 1 S. 
fht/ri'tqt/iari/iiij' IIS 217. 
tihuüis anicrior 2hb. 
,, jHistirior 2.'>*.>. 
tntusnrsus afjc/uniüiis 2o7. 

,, lltnrdris 20S. 

tntpi'zius 223. 
tn'aiKjnliin's 212. 
/r/V*;;.v 2:J0. 
rast US 2') 1 . 
.':f/fj*nti atirns 212. 



M 

M 

♦ > 

n 

»t 

?» 
>♦ 
• ? 

»1 

>» 

H 
»» 
>J 
1» 
»' 
1 » 



N. 



Nalitknochen *J2. 

N:i!^cnboiii (»1». 

Naseiiliühlo SO. 

Nasenmuschel lo. 

Nasenscheidewainl «s^s. 

Xitchus 2)ulp()sns jibraciut. iiit<rrert. 

0. 

Oberarmbein 102. 
Oberkieferbein (»2. 
Oberfcichenkelbein 125. 
OlccranoH 107, 
Orhita 76. 



ik;. 



<Ji< rnpitatutn 117. 
coxac 121. 
coccyijiü 13. 
CK n* {formt' 141. 
cuboideuiii 140. 
tf/imoiilair 3i), 43. 
fruntaU 21», 40. 
hamatuiii 117. 
lii/iiidemiL i>3. 
//////yi 121, 124. 
in eis IC (Uli G5. 
iiittrparlddle 34. 
/.vr/^/i 121. 
lucriincde 2D, 72. 
luiiatmu 1 1 (I. 
mrfuccupalc 11!). 
iiiidf(uiijnlum majus 117. 
., minuH 117. 

u(ir,'cid(ire lli). 
naviciddi'c 2JC(U^ 131K 
ncripitidi 31. 
/Hilafinum (iH. 
jHirirfidc 30, 47. 
jdsij'onnr IIG. 
^>///y/.v 121. 



1 « 



'j 



sdcniiu 3, 10. 



,, si sdinoidcum 19IK 
,, sphcituidale 35. 
,, fi/njf orale 41K 
,, (riijoiitim 137. 
,, friqmtritm IIG. 
,, r.yjmnaticuiii 2i', 75. 
0.v,s(( corpi 111. 

,, mi füfdrsalid 142. 
(fssii'ida saturaruni A't^. 
OssicfdiniL centrale 113. 
Ost i um niaxilidre G3. 

p. 

Paceh ionische Gruben 48. 
Pdldtuui durum G5. 
/*f//\v anterior oss. sjdicnoidalis 3J). 
,, hasllarls 31. 

]i()rir,ontalls 088. palatini GS. 

lateralis os8, occipitalis GO. 

inastoid(a 088, icniporalii A\), 

masfoidca squamae temporal. 55. 

lyerpendicularis oss. ^;aZa^//<i G.S. 

pctrosa 088. temporalis 41). 

po8teiHor oss. sphawidalis 31). 

tympanica oss. temporal. 50. 



n 



Index. 



281 



Paiella 


128. 


Paukenhöhle 96. 


Pecten assis puhis 123. 


Pflngscharbein 74. 


Phalangen der Hand 119. 


Planum 


ptßpliteum 126. 


Platysma 216. 


PUcae alares 188. 


Pliea synovialis patellaris 188. 


Perus acustictis extemus 30, 49, 51. 


f» 


,, internus 51, 53, 57. 


Processus accessonus 8. 


»» 


alveolaris 63. 


f» 


articularis inferior 8. 


>♦ 


., super ior 8. 


>» 


., antfrius 35. 


•» 


,. anficujf 35. 


«» 


., medius 35. 


«• 


,, posterior 35. 


•t 


conti yloideus 76. 


^» 


ctAstarius 9. 


t« 


coracoideus 98. 


>> 


,, t/Z/iae 107. 


»» 


coronoideus mandibulae 76. 


«> 


eihmoidalis conch. na^, 84. 


«» 


frontalis maxillae 62. 


»> 


frontosphenoiilalis 75. 


»» 


jugularis oss. occipitalis 31. 


»> 


lacrimalis condtae nas. inf. 73. 


>• 


mammillaris 8. 


♦♦ 


marginalis 75. 


>» 


Tnastoideus 50. 


» 


maxillaris os», zygomatici 75. 


tf 


,, „ lacrimalis 72. 


»» 


,, conch, nas, inf. 73. 


»» 


orbitalis oss, palatini 68, 79. 


•1 


palatinus 63. 


»» 


pyramidalis o*m, palatini 60, 68. 


?» 


pterygfjideus 35. 


«f 


sphenoidalis oss, palatini 68. 


»> 


spinosus 5. 


>» 


styloideus 50, 94. 


1» 


st yloideus radii 109. 


>» 


„ m/mo^; 107. 


» 


supracondyloitleus 105. 


f« 


transversus 5. 


♦t 


„ 0*.». *acri 19. 


ff 


temporalis . oss. zygomaf. 75. 


»> 


tympanicas anterior 55. 


»♦ 


uncinatus 44, 46, 84, 85. 


»» 


xiphoiileus^ sterni 26. 


'»» 


zygomaticas oss. frontalis 40. 



Processus zt/gomaticus maxillae 62. 

,, ,, o#^?. ttmporal. 50. 

Prointintorium 3, 12. 
Promontorium der Trommelhöhle 54. 
ProttiheruHtia mmtalis 29, 76. 

orrijfi fallt txttrna 32. 
., ., interna 31, 57. 



R 



7j*(i</iWÄ 109. 

7«*^ /At /< ^ inferior oss , ixch ii 124. 
., inferior osst. puhi^ 124. 
,, Muperior oss. ischii 124. 
., suptrior uss. puhis 124. 
RfCfssHS fpiff/mpaniciis 55. 
j<arrtfonnis 174 
A/y/f ^ not t/t in oidnlis 8 3 . 
Retinat'ula pateilae 187. 
Rippe 20. 
Rippen, falsche 25. 
wahre 25. 
Rostrnni ttphtnoidnlf 36. 






s. 



Srapida 9S. 
Schädel 29. 
Schambein 121. 
Scheitelbein 47. 
Schienbein 129. 
Schläfenbein 49. 
Schläfengrube 82. 
Schlüsselbein 97. 
Schultergelenk 162. 
Schulterblatt 98. 
Sehnenscheiden 245. 
Semiranalis musctdotaharias 50. 
Septum nasi 88. 

., sinuam sphenoidalinm 86. 
Siebbein 43. 
Siebbeinlabvrinth 43. 
Siebbeinzellen 81. 
tiinus frontalis 41, 85. 

,, jnaxiilarix Highmori 63, 80. 
Mp/ienoidalis 38, 85. 
/am 134. 
Sitzbein 121. 
Speiche 109. 
^2)1 na angularis 37. 
: ,, frontali-^ 40. 



«> 



?• 



282 



Index. 



Spina iliaca anterior inferior 1;?0. 
,, ., fiujyfrior 12(). 

,, ^;oA/mor inferior l'jn. 
,, ,, sujifrior l'JO. 

,, iitchiadica 120. 
mentalis 77. 



» 1 



'» 



>» 



1» 



»' 



naftalis anterior G'J. 
,, posterior JJS. 
„ ücnpulae f»!». 






,, supra meatum 4*.K 
,, trochlenris 81. 
Sprungbein 13<). 
Sprunggelenk 103. 
Squama frontalis 40. 

,, occipitnlis 30. 
Stapes 96. 
Steissbein 13. 
St^mnm 26. 
Stirnbein 40. 
Sulcus arteinojtu« 4S. 
,, calcane.i 138. 
,, car oticus .35. 
,, cosfae 20. 

,, ethmoirfalis ofif. nni^nlit ♦)!>. 
,. infraorhitaliü 79. 
,, iiitertuhrrcnlciris 102. 
,, lacrimalis maxillnc 63. 
,. ,, f>>.s*/f. lacrimali'i 72. 

Jrt. ßexoris hnllarix hnnj. 197. 
7n a //eo/a r/x 130. 
wi. peronaei 140. 
,, w. 2}ojo///f/ 125. 
,, Tnylohyoidriis 77. 
,, w. optici 35. 
„ ??. ulnar is 103. 
,, ohtnratorius 122. 
,, pctrosus inferior 31. 

,, ,, OAV. /cmjiorol. 53 

,, pftrosus supcrior 51. 
,, ptei'ygopalatinus 68. 
,, sagiitalis 31. 
,. sigmoidcus oss. tctnporali'^ 51. 

^a/* 136. 
., transversus 31. 
., ^«Äa^ auditivae 37. 
tympanicus 55. 
Suf-tenfacnli/m toli 137. 
Sutura corniwlis 61. 
,, inciftiva 63, 65. 
,, infrrnasalis 69. 
., lamhdoiden (51. 
infndosa 91. 
nasofroUtnli.s 69. 



Sutura occipitalis transversa 34. 

,, petrososquamosa 54. 
Symphysis ossium puhis 181. 
Synchondrosis intersphenoidalis 88. 

,, sphenooccipitaliit 31, 88. 



T. 



7Vf/^//f 136. 
T^gmen tyrnpnni 54. 
Tendo cnlrnneu,9 ( Achill i«) 257. 
Tendo m. prronaei longi 266. 
Thränenbein 72. 
r/Am 129. 

Tractiis iliofiöialis 248. 
Trigont/m Petiti 223. 
Tn>chanfrr major 125. 
,, minor 125. 

Trocliba h um tri 102. 

/<//* 136. 
7'^///^ anditira 88. 
Tuher adcanei 138. 
frontale 40. 
/.»«•cA indicii m 1 20 . 
parietale 47. 
Tnherctdam anferius 6. 

,, ,, atlantis 6. 

articulare 49. 

caroticum 3, 7. 

co.stae 21. 

laterale proc. post. tali 134, 

infraglenoidale 98. 

majus 102. 

minus 102. 

pofiterius 6. 

postei'ius atlantis 6. 

jmhicuni 1 20. 

scnleni (Lisfranci) 22. 

sellae 35. 

supra ghmoidale 100. 
Tüheroxitas costae secundae 23. 

deltoidea 102. 

glutaca 126. 

//iV/ca 122. 

infraglenoidalis 98. 

m axillaris 62. 

oW^ cnhoidei 140. 

o>fÄ. naincularis 139. 

r«^/tV 109. 

^/^»/«^ 129. 

?//wr/<' 107. 



T? 



« 1 



'> 



'» 



n 






Index 



283 



ü. 



UltM 107. 
Unterkiefer 76. 



V. 



Vagina fibrona m. recti ahdominis 205. 
Vaginae tendinum 244, 245. 
VertebrcLe coccygeae 3. 
Vertebra lumhalis 9. 

,, prominens 7. 

,, thoracalut I. 8. 

Vieiwinkeliges Bein, gross 117. 
y, „ klein 117. 

Vomer 29, 60, 74. 



Wadenbein 133. 
Wirbelsäule 3. 
Würfelbein 140. 



w. 



Zahnalveolen 78. 
Xima orhicularU 183. 
Zungenbein 93. 
Zungenbeinapparat 95. 
Zwerchfell 210. 
Zwist'henkiefernaht <>(). 



Corrigenda. 

Seite 87, Fig. lüö: Apett. n(ual. CMnMl, iwaVjr , statt Aprrt. nasal, foram. iurtn. 

Seite 172, Text, 1 Zeile: Liij radiocarpeum vulaie, statt Lig. rcidiorarpale loVnc 

Seite 174, Fig. 248: Art. rädiocarpea, statt Art, hrarhiocarpea. 

Seite 228, Überschrift za Fig. 303: M, ttn-.i vmjor, statt Mm. tere$ major. 

Seite 237, Fig. 813: Mm, lumbricalrs, statt .V. lumbncuh*. 



